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論文概要 
【研究背景】 
2014 年の日本の高齢化率は 26.0%であり、2025 年には 30％を超えることが推測されてい
る（厚生労働省,2014）。高齢化に伴い、高齢者世帯（夫婦のみの世帯、ひとり暮らし世帯）は
年々増加し、三世代が同居する世帯は減少し、子や孫たちとの交流が減ってきている。特
に、ひとり暮らし高齢者は、人との交流が希薄となり、社会的孤立が指摘されており、約 4 割
が孤独死を身近に感じている。沖縄県におけるひとり暮らし高齢者数は 30.4％と全国平均
に比べて高く、孤独や孤立に対する関心も高まってきた（沖縄県，2014）。沖縄県において
は、家族・親戚、近隣、友人などとの交流は多いものの、ひとり暮らし高齢者の社会的交流
の減少は見られ、孤独・孤立感を生み、心身や睡眠への影響を及ぼし生活の質が低下する
ことが考えられた。 
一方、我が国の高齢者の 30％は睡眠障害があるといわれ（Kim et al, 2000）、睡眠障害は
うつや自殺に関連するといわれている。高齢者の睡眠障害は、中途覚醒の増加、睡眠効率
の低下等が特徴的であり、これらは、サーガディアンリズムの振幅の減少や夜間メラトニンの
分泌の減少など加齢に伴う問題とされている（三島、2010）。また、睡眠と生活習慣、社会的
交流と抑うつとの関連の指摘や、ひとり暮らしによる孤立・不安が高齢者の睡眠の質を低下
させる要因の一つであるとの報告がある（三島，2015）。 
本研究は、血縁や家族関係を重視しているものの、ひとり暮らし高齢者が増加している沖
縄県内在住高齢者において睡眠と会話交流との関連を検討することを目的とした。 
 
【研究 1】 
 1.目的 
  沖縄県内在住のひとり暮らし高齢者の会話交流と睡眠との関連性を検討することを目的
とした。 
 
 2.対象と方法 
  沖縄県の老人クラブ所属で各地区の老人会へ参加している高齢者 111 人に対して、睡
眠に関する質問紙を用いて調査した。調査項目は基本属性と、睡眠状況、生活習慣、会話
交流、GDS 短縮版（Geriatric Depression Scale-Short Version-Japanese）であった。 
分析方法：家族形態（ひとり暮らし高齢者または同居）を従属変数とし、睡眠状況、生活
習慣および会話交流を独立変数とし、χ２検定またはFisherの直接確率検定を用いて分析
した。両群間の年齢、BMI、GDS 短縮版の比較には Mann-Whitney の U 検定を行った。ま
た、カテゴリ変数をダミー化した上で各パラメータの相関分析をおこなった。相関係数は
Spearman 順位相関係数を用いた。分析は統計解析ソフト SPSSver21.0 を用い有意水準 5%
とした。 
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3.結果 
  有効な回答が得られた 102 人（有効回答率 91.8%）の平均年齢は 80.1±7.8 歳、性別は
男性 45 人、女性 57 人であった。家族形態は同居が 83 人（81.3%）、ひとり暮らし高齢者は
19 人（18.7%）で全国（17.6％）と比べて多かった。ひとり暮らし高齢者の平均年齢は 86.4±
6.5 歳であり、女性が多く、配偶者はなしが多かった。外出の頻度が多く（ｒ＝.289、ｐ＜.01）、
会話の相手は友人が多かった（ｒ＝.595、ｐ＜.01）。GDS 得点は 2.2（±1.5）と低かった。睡
眠状況については、7 割が睡眠時間は十分と認識していたが、睡眠潜時が 30 分を超える
者が多い傾向にあった。 
   
4.考察 
本研究の参加者であるひとり暮らし高齢者は、睡眠時間は十分であると捉えていた。GDS
得点は低く、外出頻度は多い傾向にあり、友人との会話交流が多かった。外出による効果と
して、日光を浴びることにより、深い睡眠の段階（ノンレム睡眠）が得られ、睡眠の満足感をも
たらしていることが推察された。また、楽しい会話は、短時間であっても自律神経系の働きを
活性化し、終了後に心の充足感やリラックス感が得られることが明らかとなっている（高田ら，
2013）。外出により友人との会話交流が増え、睡眠の満足感につながる可能性も考えられた。
今後は、睡眠の満足度を維持するためにも、楽しい会話交流の内容と睡眠の関連を検討す
る必要性が示唆された。 
本研究の参加者は、睡眠時間に満足しているものの、睡眠潜時が長い傾向にあった。睡
眠潜時が長いことは、不眠の一要素であり、寝つきが悪いことを意味する。また、睡眠潜時
は年齢と相関が見られた。今回、ひとり暮らし高齢者は平均年齢が 86.4 歳と高年齢であり、
年齢が睡眠潜時へ影響を及ぼしていることが推察された。睡眠潜時を短縮させる必要性と
共に、睡眠の内容を客観的に評価する必要性が示唆された。 
課題として、沖縄県外の対象者を加え、世帯構成別（ひとり暮らし、同居）に分析し、沖縄
県内在住ひとり暮らし高齢者における睡眠と会話交流の特徴を明らかにする必要があげら
れた。 
 
5. 結論 
1） ひとり暮らし高齢者は、外出により会話交流を楽しむことで、ノンレム睡眠を得ており、こ
のことが、睡眠の満足感をもたらしていることが推察された。しかし、友人との会話交流は
多いものの、会話交流の内容などが課題となった。今後は、会話交流の内容と睡眠との
関連を検討する必要性が示唆された。 
2） 睡眠時間は十分であると捉えていたが、睡眠潜時は長い傾向にあった。睡眠潜時の長
さは、研究参加者が高年齢であることが関連していると考えられた。また、今回の調査は、
質問紙を用いての主観的睡眠調査であるため、主観的判断による偏りが生じる場合が考
えられる。このことからも、生理学的な指標を用いて客観的に、睡眠効率と会話交流の関
連について検討していく必要がある。 
3） 沖縄県内在住ひとり暮し高齢者の睡眠と会話交流の特性を見出すため、沖縄県外高齢
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者との比較検討をする。 
 
【研究 2】 
1.目的 
  第一に睡眠効率と会話交流との関連要因について沖縄県内と県外で比較検討すること
であった。第二に、ひとり暮らし高齢者の睡眠と会話交流の関連要因について検討した。 
2.対象と方法 
  地域在住の 65 歳以上の老人クラブ所属で老人会や健康教室に参加している 459 人の
高齢者を対象とし、質問紙調査と Actiwatch-L (米国フィリップス・レスピロニクス社製社製、
以下 AW-L)による睡眠の質の調査を行った。調査項目は、質問紙調査では、基本属性、
起床時間の規則性などの睡眠状況、生活習慣、会話交流、GDS 短縮版（Geriatric 
Depression Scale-Short Version-Japanese）である。AW-L では、Sleep efficiency（睡眠効率）、
Sleep latency（睡眠潜時）、Bed time（就寝時刻）、Get up time（起床時刻）を測定した。睡眠
効率の中央値（83.6％）以上を睡眠効率高群、中央値（83.6％）未満を睡眠効率低群とした。
睡眠効率高群・低群を従属変数とし、睡眠状況、生活習慣および会話交流を独立変数とし、
χ２検定または Fisher の直接確率検定を用いて関連を検討した。年齢、BMI、GDS 短縮版、
Sleep efficiency（睡眠効率）、Sleep latency（睡眠潜時）などの比較には Mann-Whitney の U
検定を行った。また、睡眠効率高群・低群を従属変数、睡眠状況、生活習慣、会話交流を
独立変数としたロジステック回帰分析をおこなった。単変量解析で有意な関連を示した変
数（ｐ＜.25）を選択し、また先行研究により明らかとなっている変数を選択し、独立変数とし
て投入した（強制投入法）。 
また、沖縄県内在住ひとり暮らし高齢者（以下、県内ひとり暮らし高齢者）12 人の定性分析
をおこなった。 
 
3.結果 
質問紙の回収は 237 部（回収率 51.6％）であり、AW-L によるデータの得られた 232 人
（有効回答率 50.5%）を分析対象とした（内訳：沖縄地区 61 人、関東地区 139 人、北海道地
区 32 人の高齢者）。沖縄県内在住高齢者（以下、県内高齢者）は 61 人（26.9％）で、ひとり
暮らし高齢者は 37 人（16.8%）であった。そのうち 12 人が県内ひとり暮らし高齢者であった。
県内高齢者におけるロジステック回帰分析の結果、睡眠効率と有意な関連が見られた変数
は、「一番満足する話の相手が配偶者」（OR=46.813, 95％CI＝2.2-852.3）と「楽しい話題が
家族」（OR=35.036，95％CI＝1.6-759.6）で、県外在住高齢者（以下、県外高齢者）では、
「ボランティア活動」（OR=4.517, 95％CI＝1.1-17.0）であった。ひとり暮らし高齢者と睡眠効
率との関連がみられた変数は、「楽しい話題が世間話」（OR=17.153, 95％CI＝1.02-286.1）
であった。また、県内ひとり暮らし高齢者の睡眠効率は平均83.3％で、GDSは、平均2.36点
でうつ傾向はなかった。沖縄県内在住ひとり暮らし高齢者12人の定性的分析で睡眠効率高
群は、外出頻度が多く、楽しい会話頻度が多い傾向にあった。 
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4.考察 
 若年者の睡眠効率は、平均 90%以上であるのに対して、高齢者の睡眠効率は 80％以下と
なりやすい（三島，2015）が、本研究における全参加者の睡眠効率の平均は、82.8％で、睡
眠潜時も短く、睡眠の質は比較的良好であった。県内高齢者において、睡眠の質に影響を
及ぼす関連要因は、「一番満足する話の相手が配偶者」であること、「楽しい話題が家族」に
関することであった。この結果は、門中（一族、一門）を中心とした伝統文化の継承、先祖供
養などの沖縄県の文化的特性を反映していることが考えられた。また、県外高齢者におい
て、ボランティア活動の参加は、活動を通して、仲間意識が高まり、役割を担うことで充実感
が得られ、質の良い睡眠に繋がることが示唆された。ひとり暮らし高齢者において、睡眠の
質の関連要因は、「楽しい話題が世間話」であった。身近で楽しい世間話は、ひとり暮らし高
齢者の質のよい睡眠に繋がることが示唆された。県内ひとり暮らし高齢者の睡眠効率高群
は、外出頻度が多いことや楽しい会話の頻度が多い傾向にあることが考えられた。また、交
流相手として家族・親族や友人など交流範囲が広いことが考えられた。 
限界として、本研究のサンプル数は少なく、県内ひとり暮らし高齢者の睡眠効率を従属変
数とした解析が困難であった。また、本研究の参加者は、老人クラブなどに所属しており、
地域で自立して生活している高齢者の結果を反映したものと解される。今後は、老人クラブ
への参加の有無に関係なく、対象地区の住民基本台帳などから無作為に抽出し、ひとり暮
らし高齢者のサンプル数を増やし、睡眠の質と会話交流の関連性を検討することが課題で
ある。 
 
5.結論 
1）ひとり暮らし高齢者において、楽しい話題の世間話は質の良い睡眠に繋がることが示
唆された。また、県内ひとり暮らし高齢者 12 人の定性的分析で睡眠効率高群は、外出
頻度が多く、楽しい会話の頻度が多い傾向にあった。 
2）県内高齢者において、親密性が高く楽しいと感じる家族の話題や一番に満足が得られ
る身近な配偶者との会話は、充足感、安心感を増し、質の良い睡眠に繋がることが示唆
された。また、県外高齢者においては、社会貢献活動であるボランティア活動が質の良
い睡眠に繋がることが示唆された。 
3）本研究のサンプル数は少なく県内ひとり暮らし高齢者の会話交流との関連を明らかに
するには不十分である。今後は、県内ひとり暮らし高齢者数を増やし分析する必要があ
る。 
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1-1 沖縄県のひとり暮らし高齢者の実態と課題  
 
 現在我が国は、平均寿命は男女ともに世界最高水準を達成し、どの
国も経験したことのない超高齢社会を迎えている。2014 年の我が国の
総人口は 1 億 2708 万 3 千人で、65 歳以上の高齢者人口は、過去最
高 の 3300 万 人 （前年 3190 万 人 ）となり高 齢 化 率 は 26.0％（前 年
25.1％）で 4 人に 1 人が高齢者となった（内閣府，2015）。高齢者人口
は今後、団塊の世代が 75 以上となる 2025 年には 30％を超え、2035
年には 33.4％となり、3 人に 1 人が高齢者になると見込まれ、今後も増
加の一途をたどることが予想される（内閣府，2015）。 
 高齢者の増加にともない、ひとり暮らし高齢者の増加も顕著である。
65 歳以上の高齢者のひとり暮らし世帯は 595 万 6 千世帯であるが、こ
れは 65 歳以上人口の 17.4％を占め、6 人に 1 人がひとり暮らし高齢
者である。また、ひとり暮らし高齢者を男女別にみると、男性 179 万人、
女性 383 万人で、女性が男性の約 2 倍となっている。高齢者人口に
占める割合は男性 12.5％、女性 20.1％で、65 歳以上の男性のうち 8
人に 1 人、女性のうち 5 人に 1 人がひとり人暮らし高齢者である（総務
省 , 2016）。 
沖縄県の 2014 年度の高齢者人口は 26 万 2 千人で、そのうち 65
歳以上 75 歳未満の前期高齢者数は約 12 万 5 千人、75 歳以上の後
期高齢者は 13 万 7 千人である。高齢化率は 18.5％と全国に比べ最
も低い水準ではあるが、沖縄県においても確実に高齢化率は上昇し、
平成 32 年には 21％，平成 37 年には 25％になると見込まれている（沖
縄 県 ， 2015 ） 。 沖 縄 県 の 総 世 帯 数 に 占 め る 高 齢 者 世 帯 の 割 合 は
26.7％で，高齢者世帯数に占めるひとり暮らし世帯数の割合は 30.4％
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であり、女性は 66.4％を占める。また、昭和 60 年から平成 22 年までの
推移をみると，一般世帯が 55.6％増加しているのに対し、65 歳以上ひ
とり暮らし世帯は、189.7％も増加しており、世帯の高齢化と同時に、ひ
とり暮らし高齢者はますます増加することが予測される（沖縄県，2014）。 
ひとり暮らし高齢者に関する意識調査（内閣府，2014）によると、幸
福感に関しては 10 点満点で換算すると平均 6.59 点で、女性 6.96 点、
男性 5.83 点で女性が男性に比べて幸福感が高かった。「日常生活の
不安」では、健康や病気のこと（59.8％）が最も多く、介護が必要となる
状態になること（42.6％）自然災害（29.1％）、収入のこと（18.2％）、頼
れる人がいなくなること（13.6％）と続いている。また、「人とのつきあいに
関する意識」では、毎日会話している高齢者の会話の頻度はひとり暮
らし高齢者世帯を除く世帯では 9 割以上であるが、ひとり暮らし高齢者
世 帯 は 55.3 ％ で あ る 。 「 現 在 の 楽 し み 」 の 上 位 は 、 テ レ ビ ・ ラ ジ オ
（78.8％）、仲間とのおしゃべり（53.1％）、新聞雑誌（44.0％）で、特に
毎日会話をしている高齢者は、楽しみのほとんどの項目で回答率が高
く、会話の頻度が高いほど楽しみが多い。また、約 4 割の高齢者は孤
独死を身近に感じると考えているが、会話の頻度別にみると毎日会話
をする高齢者では 38.2％、1 ヶ月に 1～2 回程度の会話をする高齢者
では 63.4％と孤独死を身近に感じていた。 
高野ら（2010）は、ひとり暮らし高齢者は将来に不安・寂しさ・無力だ
と感じる精神的健康が有意に低く、身近で親身に話を聞いてくれる人
が少ないことなど社会的支援が少ないことや、町内活動参加が少なく
ネットワークが小さいことを指摘している。また、ひとり暮らし高齢者と抑
うつは有 意な正の相 関がみられ、社 会的 支援を充 実 させることで抑う
つ を 予 防 す る こ と が で き る 可 能 性 を 指 摘 し て お り （ 藤 瀬 ら ， 2013 ：
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Fukunaga, et al, 2012）、三島（2015）は、核家族化やひとり暮らしによ
る孤立不安 、死別による心理社会的ストレスは睡眠を妨げると報告し
ている。つまりは、人との交流が希薄となることが、社会的孤立を生み、
ひとり暮らし高齢者の心身や睡眠へ影響することが伺えた。 
沖縄県では門中や冠婚葬祭の儀式等にみられるように、伝統的 な
生活習慣を伝承しながら祖先崇拝や敬老思想を基盤とした文化 が生
まれてきている。門中（一族、一門）は共通の始祖をもつ父兄血縁の集
まりであり、門中で執り行う伝統行事も盛んである。沖縄県民意識調査
によると（琉球新報社，2012）、沖縄の伝統行事・文化を誇りに思うかと
いう問いに対して、「誇りに思う」と回答した人は 94.3％であった。門中
を中心とした強い紐帯で結ばれた相互扶助を意味する“ゆいまーる精
神”などの共同体意識は、沖縄の長寿社会を支えてきたと考える。文
化を共有する家族、親戚、近隣、友人などが集う日常生活の交流の場
では、老若男女問わずにゆんたく（会話交流）が定期的に頻繁になさ
れており、社会的交流を強化する集いの場となっている。戦前に比べ
て希薄になった人間関係があるといえども（琉球新報社，2012）相互に
支えあう毎日を送っていると考えられる。 
沖縄県のひとり暮らし高齢者の親族・地域ネットワークの実態調査で
は（河合，2014）、地元生まれで在住期間が長いと、家族・親族との行
き来や近所にいる親しい友人・知人との交流が多く、家族・親族と近隣
者との繋がりが深く、人との交流は強く認識されているとの報告がある。
一方で、家族・親族との交流の少ない者は近所付き合いが希薄である
ことから、社会的支援の必要性が指摘されている。また、外出頻度が
多く、老人クラブへの参加、行事への参加など社会的交流の多いひと
り暮らし高齢者では、うつ傾向がなく、サクセスフルエンジングとの関連
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があると報告されている（芳賀ら，2003）。一方で、ひとり暮らし高齢者と
抑うつとの関連に関する調査では（豊里ら，2012）、ひとり暮らし高齢者
と抑うつが有意な関連を示しており、ひとり暮らしによる不安や社会的
ネットワークの減少がひとり暮らし高齢者の精神面に影響を与えること
が報告されている。心の支えとなる人がいるひとり暮らし高齢者では、
抑うつと負の相関が見られ、心理的サポートを得ることで孤独感が緩和
されるとの報告がある（原田ら，2001）。 
以上により、沖縄県においては、文化を共有する家族、親戚、近
隣、友人などとの交流は比較的多いと考える。しかし、沖縄県において
も、ひとり暮らし高齢者の社会的交流の減少は進行しつつあると考えら
れ、このことがひとり暮らし高齢者の心身や睡眠および生活の質へ影
響することが考えられた。 
次に高齢者の睡眠の特徴および睡眠効率と健康との関を述べる。 
  
1-2 高齢者の睡眠の特徴および睡眠効率と健康  
 現在、我が国の成人の 5 人に 1 人、高齢者の 3 人に 1 人が睡眠に
問題を抱えているといわれている（Kim et al, 2000）。また、「眠れない」
と訴える有訴者率は高齢者では、男性 45.1％、女性 69.3％との報告
がなされている（厚生労働省，2014）。睡眠の悪化は、集中力の低下、
記 憶 ・学 習 機 能 の低 下 、意 欲 の低 下 などを引 き起 こす。 高 齢 化 率
26.0％の我が国において、睡眠の問題は深刻といえる。睡眠は、21 世
紀における国民健康づくり運動（健康日本 21)で対処すべき生活習慣
の一つとして位置づけられ、2003 年に「健康づくりのための睡眠指針」
が策 定 されている（厚 生 労 働 省 ，2003）。以 上 から、高 齢 者 の睡眠 の
問題は、生活の質に係る重要な要素であり、日常的に質量ともに十分
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な睡眠の確保は重要であると考える。 
加齢によりもたらされる睡 眠の変 化 として、若年者 では睡眠 前半 に
深い睡眠（徐波睡眠）がまとまって出現し、中途覚醒はほとんど認めず
に睡眠効率（総睡眠時間 /就床時間）が高い。これに対して高齢者で
は、一般的に就床・離床時刻、および入眠・覚醒時刻が若年者に対し
て早くなる（三島，2010）。また、徐波睡眠の減少および中途覚醒時間
の増加 で睡眠 の分 断 化が促 進 され、これは、高 齢者 の睡 眠 で認 めら
れる最も顕著な特性で再現 性が高い。そのため、総睡眠時間は加齢
に伴い減少し、70 歳代では睡眠時間は平均 6 時間まで短縮する（田
中 ， 2013 ） 。 健 康 関 連 QOL を 評 価 す る Short-Form Health 
Survey(SF36）を用 いた睡 眠 状 況を含 む調査 では（Matsushita et al, 
2004）、睡眠時間 6 時間未満の高齢者では、睡眠時間 6 時間以上の
高齢者より健康関連 QOL が低いことが示されており、男性の 6 時間未
満，女性は 5 時間未満で QOL が低かった。睡眠時間の低下は健康
関連 QOL に影響を及ぼすことが考えられ、7～8 時間の睡眠時間が良
いことが示唆されている。百寿者を対象とした調査では（尾崎ら，2006）、
平均睡眠時間は 9 時間との報告があるが、高齢者が一晩で眠ることの
できる睡眠時間は 7 時間程度であり（Ohayon et al, 2004）、就床時間
（寝床で過ごす時間）の延伸は中途覚醒を増やすとの指摘がなされて
いる。床上 時間の延 伸の結果 、睡眠効 率 は低下することとなる。例え
ば、若年者において睡眠効率は平均 90％以上であるのに対し、高齢
者では 80％以下にまで低下する（三島，2015）。 
一方、睡眠潜時（寝付くまでの時間）は、延長（田中，2013：千葉，
2015）や明 らかな加 齢 による変 化 は認 めないとの報 告 があり（田 中 ，
2010）、一定の見解は得られていない。 
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 また、加 齢 に伴 い視 床 下 部 にある視 交 叉上 核 の機 能 は低 下し、深
部体温リズムなどの概日リズムの振幅が低下する。概日リズムを 24 時
間の環境周期に同調させる因子を同調因子と呼び、人では 2500 ルク
ス以上の光や食事、社会的 交流や運動が知られているが、高齢者の
睡眠の問題としては、概日リズムの同調の乱れが原因の一つと言われ
ている(田中，2010)。 
 以上のように、高齢者の睡眠の特徴は、睡眠時間の減少、中途覚醒
の増加、睡眠効率の低下であり、睡眠潜 時に関しては一定の見解が
得られていない。また、概日リズムの振幅の低下があるため、生活リズム
を整え、光曝露をもたらし、社会的交流を深められるような支援が課題
であると考えられた。 
 前述のように、高 齢 者の睡眠の特徴として、睡 眠効率の低下 がある
が、高齢者の睡眠効率と健康との関連について注目してみて見ると、
睡眠効率と心血管系のリスク要因を検討した研究では、アクチウォッチ
を用いて睡眠効率と BMI 値（BMI≧25）の関連を検討し、BMI 値が高
いと睡眠効率が低いという報告（田中ら，2013）や、肥満（BMI≧25）で
かつ閉塞性睡眠時無呼吸と診断された高齢者 では、頻繁ないびきが
睡眠効率を低下させ、心血管系の重要な予測因子 となるとの報告が
なされている（Chirakalwasan，et al, 2013）。また、睡眠ポリグラフを用
いて測 定 した睡眠 状況 とメタボリックシンドローム、高血 圧 、糖尿 病 の
関 連 性を検 討した調査 では、高 血圧 群 では総 睡 眠時 間 の低 下や睡
眠効率の低下が認められるとの報告や（Haba, et al, 2015）、心不全を
持つ場合に更に睡眠呼吸障害を重ねる場合は睡眠効率が低下する
との報告がなされている（川名，2013）。 
 睡眠障害と高齢者の虚弱との関連を睡眠ポリグラフとピッツバーグ睡
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眠調査票を用いて検討した研究においては、虚弱な高齢者では睡眠
効率が低く、ピッツバーグ睡眠調査票の結果は睡眠の質が不良である
ことを示し、かつ抑うつ傾向にあった（Ensrud, et al, 2009）。また、Ensｒ
ud らは（2013）ベースライン時の非虚弱高齢者と死亡リスクとの関連を
追跡調査し（3.4 年）、夜間覚醒の多さと夜間の睡眠時無呼吸状況の
増加が虚弱高齢者の死亡リスクを予測できると指摘している。 
睡 眠 効 率 お よ び 睡 眠 時 間 が 、 高 齢 女 性 の 日 常 生 活 動 作
（Instrumental Activities of Daily Living: IADL）、握力、歩行速度の
低下を予測するか否かを検討した研究では、ベースライン時に比べ 5
年後では、睡眠効率の低下と睡眠時間の短縮は、IADL 障害の増加と
握力の低下を予測できるが、歩行速度の低下とは関連がなかったとの
報告がなされている（Spira AP, et al, 2012）。 
 認 知 症 を伴 う高 齢女 性 （認 知症 の類 型は不 明 ）の睡 眠の実態 を検
討した研究では、夜間の覚醒回数が多いほど睡眠効率が低く、このこ
とには、昼間の活動量の少なさが影響していることが考えられ、昼間の
活動量を増やす支援が重要であるとの指摘がある（赤井ら，2009）。ま
た、縦断研究においては、ベースライン時に比べて 4 年後では、睡眠
効率の低下および夜間覚醒の増加は、認知機能の低下と関連すると
の報告がなされている（Terri, et al, 2014）。 
以上から、高齢者の睡眠効率の低下は心血管系や虚弱、抑うつ状
態、認知機能の低下、IADL の低下など多くの健康障害と関連してい
ることが指摘されている。本研究の対象者は、地域在住の健常な高齢
者であり、健康障害のある高齢者を対象としないが、今後、介護予防
の観 点からも睡眠 効率 と健 康 へ及 ぼす影響 について注 目 していく必
要があると考える。 
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1-3 文献検討：高齢者の睡眠に関連する要因  
  
1-3-1 方法  
 国内 の文 献 データベースのうち、医学 中 央雑 誌 (1983～2016 年 )、
CiNii（1966～2016 年）、社会老年学（1975～2016 年）を用いて文献を
収集した。国外の文献データベースは、PubMed(1987～2016 年 )を用
いて文献収集を行った。検索ワードは、「高齢者 /elderly or aged or 
older」、「睡 眠 or 睡 眠 障 害 or 不 眠 /sleep or sleep disorder or 
insomnia」、「ひとり暮らし or 独居/ alone」、「会話 or コミュニケーション
/conversation or communication 」 、 「 う つ or う つ 病 or 抑 う つ
/depression or depressed or depressive state」、「沖縄/okinawa」とし、
原著論文に限定して検索を行った。また、症例報告、会議録を対象と
した研究を除外した（表 1）。 
 
1-3-2  結果・考察  
 
1-3-2-1 ひとり暮らし高齢者  
 国内文献では、医学中央雑誌 web 版で「高齢者」「睡眠 or 睡眠障
害 or 不眠」「ひとり暮らし or 独居」で検索すると 12 件の文献が検索さ
れた。CiNii では 9 件、社会老年学では 5 件であった。海外文献では、
PubMed で「elderly or aged or older」「sleep or sleep disorder or 
insomnia」「alone」で検索すると 12 件の文献が検索された(表１)。 
 ひとり暮 らし高 齢 者 は睡 眠 時 間 が 5 時 間 以 下 と短 く（Kim et al, 
2015）、ひとり暮らしによる孤 立 不 安が高 齢者 の睡 眠の質を低下する
要因の一つであると報告されている（三島，2015）。 
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佐藤（2015）は社会環境が異なる農山村地域と新興住宅地域でピ
ッツバーグ睡眠質問票（PSQI: Pittsburgh Sleep Quality Index)を用
いて睡眠障害と生活環境因子の関連を検討し、新興住宅地域のひと
り暮らし高齢者では睡眠時間が短く、睡眠障害のリスク因子を持つこと
を明らかにしている。また、林らは（2008）、大都市ひとり暮らし高齢者
の子どもの有無、子どもとの関係と日常生活満足度の関連を検討して
いる。その結果、子どもとの関わりが普段うまくいっていると認識してい
るひとり暮らし高齢者では、睡眠に対する満足度が高いことを報告し、
子どもとの情緒的連帯感を高められるような支援の必要性を考察して
いる。生活習慣と睡眠の質においては、同地域の高齢者とのおしゃべ
りの生活スタイルが睡眠の質に影響していると報告している（三宅ら，
2007）。 
ひとり暮らし高齢者と睡眠障害に関する研究では、睡眠質問票を用
いて睡眠と基本属性や生活習慣、生活満足度を検討した研究は行わ
れているものの、ひとり暮らし高齢者を従属変数とし、睡眠との関連を
検討した研究は少なかった。また、家族・親族・近隣者などの人との交
流が、ひとり暮らし高齢者の心身や睡眠へ影響することが伺えた。 
 
1-3-3-2 会話交流  
 国内文献では、医学中央雑誌 web 版で「高齢者」「睡眠 or 睡眠障
害 or 不眠」「会話 or コミュニケーション」で検索すると 3 件の文献が
検索された。CiNii では 1 件、社会老年学では 1 件であった。海外文
献では、PubMed で「elderly or aged or older」「sleep or sleep disorder 
or insomnia」「conversation or communication」で検索すると 4 件の文
献が検索された（表１）。 
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高齢者の会話の頻度をみてみると、全体（2466 人）では毎日会話し
ている者が 9 割を超えているが、ひとり暮らし高齢者では、2～3 日に 1
回以下の者が 14.6％と多く、会話の頻度は減少しているといえる（内
閣府，2013）。社会的交流の中で、会話のメッツ（身体運動時のエネル
ギー消費量が、安静時エネルギー消費量の何倍にあたるかを指数化
したもの）は 1～1.5 メッツと低く、手軽に身近で楽しく交流できる手段
である。社会的交流は生活リズムの同調因子の一つであり、睡眠の質
に寄与する（田中，2010）。以上から、会話による社会的交流は睡眠の
質に影響を及ぼすことが示唆される。 
睡眠の質と会話交流においては、楽しく会話する回数が多くなると
睡眠効率が高くなり、一方、会話による満足が得られない相手 との会
話の場合は、楽しい会話の頻度は減少し、睡眠効率が低下することが
明らかになっている（松田ら，2016）。また、認知機能の低下している高
齢者に個別のアクティビティとして夕方に「おしゃべり」を約 1 時間実施
した結果、夜間の中途覚醒時間の有意な減少が見られ、認知機能の
低下した高齢者の睡眠の質に好影響を与えることが示唆されている
（堤ら，2013）が、睡眠の質と会話交流の関連に関する研究はすくな
い。国外においても、ドライバーの眠気対策に会話を有効とする報告
（Anund A et al, 2008）があるが、高齢者の睡眠と会話交流の関連
に関する研究は今回の検索では見られなかった。 
 
1-3-4-3 抑うつ 
 国内文献では、医学中央雑誌 web 版で「高齢者」「睡眠 or 睡眠障
害 or 不眠」「うつ or うつ病 or 抑うつ」で検索すると 58 件の文献が検
索された。CiNii では 52 件、社会老年学では 13 件であった。海外文
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献は、PubMed で「elderly or aged or older」「sleep or sleep disorder 
or insomnia」「depression or depressed or depressive state」で検索す
ると 242 件の文献が検索された (表１)。 
高齢者の睡眠の質と抑うつとの関連は複数の文献で指摘されており
(結城ら，2000：Kawamoto et al, 2004：Andrew et al, 2008 : Komada, 
2011: 西村ら, 2011：出澤ら，2012：田中ら，2012)、睡眠時間の短さ
や主観的健康感、QOL の低下にも影響を及ぼしていることが報告され
ている。また、睡眠障害と抑うつとの関連には性差があることが見出さ
れている。女性では睡眠障害と抑うつに有意な関連が見られるが、男
性では関連が見られていない（田中ら，2012）。男性は睡眠障害と抑う
つに関連が見られるが、女性ではこの関連は見られない（結城ら，
2003）とする報告があり一定の見解が得られていない。また、睡眠の質
と QOL 評価としての PGC モラールスケール（Philadelphia Geriatric 
Center Morale Scale）との関連も報告されており（中林ら，2010：白岩
ら，2013）、睡眠の質が良いと QOL も高いことから、高齢者の抑うつを
予防し QOL を維持するためには、良質の睡眠を確保することは重要
であるとの報告がなされている。 
ひとり暮らし高齢者においても、睡眠障害と抑うつとの有意な相関関
係が認められ、ひとり暮らし高齢者 であることは抑うつの重要な因子で
あるとされており、これらのひとり暮らし高齢 者に対する社会的 支 援の
必要性の指摘がなされている（Fukunaga et al, 2012）。また、睡眠障
害と抑うつとの相関関係は高く（松浦ら, 2009）、特に将来に対しての
不安やさびしさ、無力に感じるなど生活満足度が低く精神的健康につ
いて課題があると報 告している（高野ら ,  2010）。また、ひとり暮 らしに
伴う孤立や孤独は抑うつ症状をもたらし、睡眠へ影響を及ぼすことも報
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告されている（内田，2015）。 
以上により、高齢者の QOL を維持し抑うつを予防するために、睡眠
の質を確保するための支援は重要であると考えられた。しかし、これら
の抑うつと睡眠 の研究では、睡眠質問票 による、基本属性、抑 うつの
有無や QOL との関連、生活満足度との関連を検討したものが多く、ひ
とり暮らし高齢者を従属変数とし抑うつとの関連を検討した研究は少な
かった。 
 
1-3-2-4 沖縄県内在住高齢者  
 国内文献では、医学中央雑誌 web 版で「高齢者」「睡眠 or 睡眠障
害 or 不眠」「沖縄」で検索すると 26 件の文献が検索された。CiNii で
は 6 件、社会老年学では 1 件であった。海外文献では、PubMed で
「elderly or aged or older」「sleep or sleep disorder or insomnia」
「okinawa」で検索すると 17 件の文献が検索された（表 1）。 
 田中らは（1999）地域在住の高齢者に対して睡眠健康アンケート調
査を実施し、高齢者を睡眠健康危険度高群・低群の 2 群に分け生活
習慣との群間比較を行っている。その結果、睡眠健康危険低群では、
適度な運動や短い昼寝（1 時間未満）を行っていること、散歩習慣があ
ること、治療中の疾患数が少ないこと、主観的 QOL 評価として PGC モ
ラールスケール（Philadelphia Geriatric Center Morale Scale）が高いこ
とを明らかにしている。また、田中らは（2000）、睡眠健 康アンケート調
査を実施し、沖縄と東京の高齢者の睡眠と生活習慣についての地域
間比較を行っている。睡眠健康危険度は沖縄が東京に比べて有意に
低く、運動習慣や夕方の散歩習慣、昼寝習慣をする者が有意に多く、
これら生活習慣が睡眠の質へ影響することを明らかにしている。長寿と
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して知られる A 村の高齢者の睡眠と生活習慣に関する調査では、睡
眠健康アンケート調査を実施し、睡眠健康危険度高群・低群で比較し
た結果、低 群では昼寝の習慣があり居眠りする者が少なく、規則正し
い運動習慣・食事習慣があること、老人クラブへの参加率も高く PGC
モラールスケールが高いことを報告している（Taira et al, 2002）。沖縄
の 都 市 部 と 郊 外 に お け る 高 齢 者 の 睡 眠 健 康 危 険 度 の 比 較 で は
（Arakawa et al, 2002）、郊外在住者では睡眠健康危険度が有意に
低く、規則的な昼寝をとる者や午後の運動を行う者が多かった。一方
で都 市部 在住 者 では、入 眠 時間 が有 意に遅 く夜 型の生活 習慣 が睡
眠の質の悪化に関連していることを指摘している。  
 沖縄戦体験のある高齢者におけるストレス症候群と精神保健に関す
る調査では（蟻塚 ,當山 , 2016）、戦争を思い出す高齢者が約 7 割を
占め、約 4 割が心的外傷後ストレス障害を抱えており、高齢者の不眠
との関連を指摘している。 
以上により、沖縄県内在住高齢者では午後の運動習慣や 1 時間未
満の昼寝習慣、夕方の散歩習慣を実施している者が多く、これらの生
活習慣が良好な睡眠と関連していることが明らかとなっている。2002 年
の田中らの研究グループの調査以降、沖縄での高齢者の睡眠に関す
る研究は少ない。また、ひとり暮らし高齢者と睡眠の関連に関する研究
は見られなかった。 
 
1-3-3 小括   
 我が国の高齢者の 30％は睡眠障害があるといわれ（kim et al, 
2000）、うつや自殺に関連するといわれている。高齢者の睡眠に関連
する要因として、睡眠効率の低下は心血管系や虚弱、抑うつ状態、認
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知機能の低下などと関連することが考えられた。抑うつと睡眠障害にお
いては、その関連が指摘されており、睡眠時間の短さや主観的健康
感、QOL の低下に影響を及ぼしていた。以上から、高齢者の QOL を
維持し抑うつを予防するために、睡眠の質を確保するための支援は重
要であると考えられた。また、ひとり暮らし高齢者においては、家族・親
族・近隣者などの人との交流がひとり暮らし高齢者の心身や睡眠へ影
響することが示唆された。会話交流においては、楽しく会話する回数が
多くなると睡眠効率が高くなり、一方、会話による満足が得られない相
手では、楽しい会話の頻度は減少し、睡眠効率が低下するため、会話
が睡眠にとってケアとなる可能性が示唆されている。しかし、会話交流
と睡眠の質に関連する研究は少なく、ひとり暮らし高齢者の睡眠と会
話交流の関連については明らかになっていない。 
沖縄県においては、午後の運動習慣や昼寝習慣、夕方の散歩習
慣を実施している者が多く、これら生活習慣が良好な睡眠に関連して
いることが明らかとなっている。しかし、2002 年の田中ら研究グループ
の調査以降、沖縄での高齢者の睡眠に関する研究は少なく、当初の
調査開始から今日に至るまで約 15 年が経過している。沖縄県におい
ては、家族・親戚、近隣、友人などとの交流は多いものの、ひとり暮らし
高齢者の社会的交流の減少は確かに見られ、このことが孤独・孤立感
をもたらし、高齢者の心身の安寧や睡眠に影響を及ぼし生活の質を低
下させる可能性が考えられた。一方で、沖縄県内ひとり暮らし高齢者と
睡眠の関連に関する研究は見られなかった。 
また、既存の研究で用いられていた睡眠の質の測定は、アンケート
やインタビューによって睡眠状態がよいを「はい」、悪いを「いいえ」との
回答を求めるものや、「よく眠られる」、「眠られない」の選択を求めるも
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の、ピッツバーグ睡眠質問票を用いた測定、もしくは、睡眠時間を回答
してもらい、睡眠良好群および睡眠不良群に分けて分析している研究
が多かった。これらは、いずれも主観的 な睡眠調査であり、思い出しバ
イアスや主観的判断による偏りが生じる場合が考えられる。就寝してい
る時間のうち、実際に眠っている時間との比を睡眠効率というが、睡眠
ポリソムノグラフー検査結果では高齢者は平均 80%以下になると報告さ
れている（三島 , 2015）。睡眠時間についても、主観的睡眠調査では、
実睡眠時間ではなく、寝床に入ってからの時間を回答したものが含ま
れている可 能 性 がある。そのため、主 観的睡 眠 調 査 では機 器 で客 観
的に測定した睡眠効率とは異なる可能性が考えられる。したがって、睡
眠の質の評価には、可能な限 り非浸襲性である生理学的指標を用い
て客観的に測定し検討する必要があると考える。 
 
1-4 本研究の目的  
 
本研究は、ひとり暮らし高齢者が増加している沖縄県内在住高齢
者において睡眠と会話交流との関連を検討することを目的とした。 
研究 1 では、質問紙調査により沖縄県内在住ひとり暮らし高齢者の
会話交流と睡眠との関連性を検討する。研究 2 では、生理学的指標
を測定する機器を用いて沖縄県内と県外在住高齢者の睡眠の質と会
話交流の比較をし、それぞれの関連要因を検討する。また、ひとり暮ら
し高齢者と同居高齢者の比較をし、関連要因を検討する。これまで、
睡眠の質と会話交流を検討した研究は少なく、新しい知見を提供でき
ると考える。 
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1-6 用語の操作的定義  
 
 本研究で用いる用語の定義は以下とする。 
 
 睡眠効率：  睡眠効率は、全就床時間の内の全睡眠時間の割合
から算出され、夜間の睡眠の質を反映するとされてい
る。本研究では、生理学的指標となる機器（Actiwatch-
L）を用いて睡眠効率を算出する。 
総睡眠時間/就床時間×100  
 睡眠の質：  機器（Actiwatch-L）を用いて算出された睡眠効率。 
         中央値以上を睡眠効率高群、中央値未満を睡眠効率
低群とする。 
 会話交流：  本研究では、高齢者が家族・親族・友人などと言語的
に会話をすることとする。また電話やメールでの手段も
含む。 
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2-1．研究目的  
 
睡眠と生活習慣との関連性については、活動不足が睡眠障害の要
因になることや昼寝習慣、運動介入によって（夕方の運動等）睡眠障
害が改善することが明らかになっている（田中ら, 2000）。夕方の運動
や昼食後の 30 分間の昼寝など、生活習慣の検討は重要である（田中
ら, 2000）。また、「睡眠が良好な高齢者は、ADL が高く、病気の数も
少なく主観的健康観、社会交流が高いこと」（田中，2013）や会話交流
により介入後に副交感神経が増加するなど、会話が睡眠にとってケア
となる可能性が示唆されている(高田，松田，2013)。 
沖縄県では、日常生活において「ゆんたく」が社会的交流を強化す
る集いの場となっている。「ゆんたく」とは会話交流を意味し、各地区で
老若男女が集い、定期的に頻繁に行われている。このような文化 的な
特徴が活かされ、質の良い睡眠となるように、本研究においては沖縄
県内在住ひとり暮らし高齢者の会話交流と睡眠との関連を検討するこ
とを目的とした。 
 
2-2．研究方法  
 
2-2-1. 研究参加者： 
沖 縄 県 の老 人 クラブ所 属 （中 南 部 、北 部 ）で各 地 区 の老 人 会 に
参加している高齢者 111 名。 
 
2-2-2. 調査期間：2012 年 6 月～2014 年 6 月  
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2-2-3．調査方法： 
睡眠に関する無記名自記式質問紙を用い、回答の記載は聞き取
りまたは自記式とした（集合調査法）。質問紙の配布は研究者らが行
い、回収は研究者ら及び老人会の代表者が行った。 
 
2-2-4. 調査項目（巻末参照）： 
調査項目は、標準化された睡眠健康調査票（白川ら , 1998）を活
用した。基本属性として、性別、年齢、BMI（Body Mass Index）、職業、
治療中の疾患の有無、配偶者の有無、子どもの有無、家族形態等と
した。睡眠状況については、昼寝の有無、睡眠潜時、中途覚醒 の有
無、睡眠時間とした。生活習慣については、外出の頻度、運動習慣
とした。また、会話交流においては、楽しい会話の頻度、毎日の会話
の 相 手 、 一 番 満 足 す る 会 話 の 相 手 、 GDS 短 縮 版 （ Geriatric 
Depression Scale-Short Version-Japanese）とした。GDS 短縮版は、
高齢者用の抑うつ尺度であり、15 項目の質問に対して「はい」、「いい
え」の二択で回答する簡易な尺度である。GDS の合計得点が 6 点以
上 の 場 合 、 臨 床 的 に う つ 傾 向 が 認 めら れ る と 評 価 す る （ 杉 下 ら ，
2009）。 
 
2-2-5. 分析方法： 
記述統計については、平均値と標準偏差、割合を求め、平均値±
標準偏差 、人 数（％）で表した。家族 形態（ひとり暮らし高齢 者または
同居）と睡眠状況、生活習慣および会話交流の比較をするために、家
族形態（ひとり暮らし高齢者または同居）を従属変数とし、睡眠状況、
生活習慣および会話交流を独立変数とし、χ２検定または Fisher の直
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接確率検定を用いて分析した。また、両群間の年齢、BMI 値、GDS 短
縮版の比較には Mann-Whitney の U 検定を行った。次に、基本属性、
睡眠状況、生活習慣および会話交流との間に関係が見られるか否か
を調べるために、カテゴリ変数をダミー化した上で各パラメータの相関
分析をおこなった。カテゴリ変数のダミー化は、性別（１：男性、0：女性）、
ひとり暮らし（1：あり、0：なし）、外出頻度（1：毎日、0：毎日なし）、楽し
い会話（1：毎日、0：毎日なし）、毎日の友人との会話（1：あり、0：なし）、
友人との会話に 1 番満足（1：あり、0：なし）、毎日の子どもとの会話（1：
あり、0：なし）、子供との会話に 1 番満足（1：あり、0：なし）、毎日の配偶
者との会話（1：あり、0：なし）、配偶者との会話に 1 番満足（1：あり、0：
なし）、睡眠潜時（1：30 分以上、0：30 分未満）、中途覚醒（1：あり、0：
なし）、睡眠時間（1：十分、0：十分でない）、昼寝（1：毎日あり、0：毎日
なし）、運動習慣（1：あり、0：なし）、治療中疾患（1：あり、0：なし）とした。
相関係数は Spearman 順位相関係数を用いた。分析は統計解析ソフ
ト SPSS ver 21.0 を用い有意水準 5%とした。 
 
2-2-6. 倫理的配慮  
各地区の老人会長へ研究の目的・方法・個人情報の保護、データは
本研究以外に使用しないこと、アンケートの投函をもって同意とみなす
ことを文書と口頭で説明して承諾を得た。その後、研究参加者に同様
に説明した。なお、本研究は筑波大学医の倫理委員会の承認を得て
行った（課題 No. 749）。 
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2-3．結果  
 
 調査は 111 人を対象に実施した。質問紙の回収は、自記式および一
部聞き取りにより、111 部（回収率 100％）であった。そのうち、属性およ
び睡眠と生活習慣の項目について未記入を除き、102 人（有効回答
率 91.8%）のデータを分析対象とした。 
 
2-3-1. 研究参加者の特性  
 参加者の平均年齢は 80.1±7.8 歳、性別は男性 45 人、女性 57 人
であった。家族形態は同居が 83 人（81.3%）、ひとり暮らし高齢者は 19
人（18.7%）であった。外出頻度は、しょっちゅうありが 48 人（48.5%）で、
時々（一日おき）が 24 人（24.3%）であり、外出頻度は多かった。また、
楽しい会話は、しょっちゅうありが 50 人（53.2％）で、時々（一日おき）が
25 人（26.6％）であった。GDS の平均は 2.4±1.0 点であった。（表 2-
1）。 
 
2-3-2. ひとり暮らし高齢者と会話交流および睡眠状況  
 ひとり暮らし高齢者の平均年齢は 86.4±6.5 歳と高い年齢であり、女
性が多く、配偶者は無しが多かった。また、毎日の友人 との会話は多く、
友人との会話に一番満足していた。一方、有意な差は見られなかった
が、ひとり暮らし高 齢 者ではしょっちゅう（77.8％）外出している傾 向が
みられた。睡眠状況との比較においては、睡眠潜時、中途覚醒 の有無、
睡眠時間において有意差は見られなかったが、睡眠時間は 7 割が十
分であると捉えていた。しかし、ひとり暮らし高齢者は睡眠潜時が 30 分
を超える傾向にあった（表 2-1）。 
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2-3-3. 基本属性、睡眠状況と会話交流の相関関係  
ひとり暮 らし高 齢 者 と相 関 関 係 があったのは次 の項 目 であった：年
齢（ｒ＝.386、ｐ＜．01）、外出頻度（ｒ＝.289、ｐ＜.01）、また、睡眠潜時
とも相関関係があった（ｒ＝ .265、ｐ＜.01）。会話交流においてひとり暮
らし高齢者と相関関係があったのは次の項目であった：毎日の友人と
の会 話 （ｒ＝ .595、ｐ＜ .01）、友 人 との会 話 に一 番 満 足 （ｒ＝ .477、ｐ
＜.01）であった。楽しい会話は、配偶者との会話が一番満足であること
（ｒ＝ .315、ｐ＜.01）、運動習慣（ｒ＝ .321、ｐ＜.05）と相関関係があり、
GDS（ｒ＝－.268、ｐ＜.05）と負の相関関係があった。また、外出頻度は、
楽 しい会 話 （ｒ＝ .224, ｐ＜ .05）、毎 日 の友 人 との会 話 （ｒ＝ .392、ｐ
＜.01）、友人との会話に一番満足していること（ｒ＝.260、ｐ＜.05）との
間で相関関係があり、GDS とは負の相関関係があった（ｒ＝－.218、ｐ
＜ .05）。睡 眠 潜 時 は、年 齢 と相 関 関 係 があった（ｒ＝ .294、ｐ＜ .01）。
（表 2-2）。 
 
2-4. 考察  
 
 我が国では高齢化に伴い、ひとり暮らし高齢者が増加している。ひと
り暮らしに伴う孤立や孤独はうつ症状をもたらし、睡眠へ影響を及ぼす
ことが報告されている（内田，2015）。沖縄県においてもひとり暮らし高
齢者が増加しているが、睡眠の実態については明らかにされていない。
本 研 究 は、沖 縄 県 在住 ひとり暮 らし高 齢者の会 話 交 流 と睡 眠 との関
連について検討した。 
本研 究の参加 者は、全体 的にみると、外 出頻 度が多 く、社 会 的交
流の多い活動的な高齢者であった。また、抑うつの指標である GDS 短
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縮版の得点をみると、2.4±1.0 点であり、極めて良好な精神状態であ
ると解された。ひとり暮らし高齢者においては、19 人中 16 人（84.3%）が
女性であり、外出頻度が多い者が多かった。さらに、友人との会話が多
く、それを満足に感じていることが明らかになった。 
冒頭で述べたように沖縄 県では、日々の生活の中で、近親 者の
みならず、友人間でお互いの家を行き来しながら「ゆんたく」の会話交
流を楽しむことは日常的な光景であり、社会的 交流の機能を持つ「ゆ
んたく」は生活の中に根付いている。「ゆんたく」は、沖縄語であり、それ
は、会話交流を意味する。その語源は不明であるが与那国島において
は「遊卓」という漢字で示され、テーブルを囲んで会話を楽しむ様を表
現することもある。 
沖縄県の各地では、老人会を中心として「ゆんたく会」と称
し、定期的に頻繁な交流が開催されており、生活の中核となっ
ている。さらには、グランドゴルフ、沖縄舞踊の会など趣味や
文化活動において人々が定期的に交流し「ゆんたく」を楽しむ
場がある。沖縄県内高齢者の交流頻度を多く維持する要因とし
て、抑うつ傾向が低いことや過去 1 年間において入院歴がない
こと、移動能力が高いことが報告されている（島貫ら，
2005）。また、女性は近隣ネットワークへの帰属意識が男性に
比べて高いこと（岡戸，2002）、一方、ネットワークにおいて
女性は友人関係形成の機会が重要であり、男性においては婚姻
関係の有無が重要であること、さらに対人関係の親密度（当人
と相手との関係性の強さ、親しさ）および社会的多様性（当人
が持つネットワークに関する属性の多様性）が主観的幸福感と
ポジティブな関係にあること（小山，2012）が指摘されてい
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る  。本研究の参加者であるひとり暮らし高齢者では、同居者
同様に GDS 得点が低く、うつ傾向はなく、同居者よりしょっ
ちゅう (毎日 )外出している頻度が多かった。ひとり暮らし高齢
者に関する意識調査によると、ひとり暮らし高齢者においては
仲間との会話の頻度が多いほど楽しみが多いとの報告がなされ
ている（岡戸，2002）。外出により友人関係を中心とした他者
と「ゆんたく」することで、高齢者は他者との関係性を築き、
このことが孤立を緩和させ、安心感や親密感の獲得やストレス
緩和につながり、GDS 得点を低めていたことが推察される。ま
た、外出し交流を楽しむ場は、ひとり暮らしで移動手段がなく
ても、歩行でいける距離にあり、近くで交流できる場となって
いることが、なじみのある友人、近隣、地域との関係性を維持
し、外出頻度を多くしていることが考えられる。一方で、本研
究に参加している男性は、配偶者との同居が多く配偶者との会
話交流が多いことが捉えられた。ひとり暮らしの高齢男性で
は、孤立しがちな者が多く、友人・知人をはじめとする他者と
の社会的交流が少ないことが報告されている（小山，2012）。
このことから、配偶者と現在同居している男性が、今後ひとり
暮らしになった場合、社会的交流が途切れないよう支援してい
くことが必要であると考える。  
また、高齢者ではひとり暮らし期間が長くなると外出する頻度が低く
なり閉じこもりがちになることが指摘されている（栗原，桂，2003）。本研
究ではひとり暮らし期間は不明であるため、今後はひとり暮らし期間の
把握をしつつ、社会的交流の途切れているひとり暮らし高齢者を把握
し、足を運びやすい身近な行事に誘うなど、地域で見守りながら支援し
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ていく必要性が考えられた。 
睡眠状況においては、ひとり暮らし高齢者は同居者と同様に、睡眠
時間は十分であると感じていた。日光は、メラトニンの分泌を促進する
作用があり、交感神経活動を亢進させ、日中の覚醒水準の向上に寄
与 し、夜 間 の睡 眠 を 改 善 するこ とが報 告 されて いる （ 千 葉 ， 田 村 ，
2015）。そのため、午前中に日光浴を行った日は、日光浴を行わなか
った日よりも、レム睡眠時間が短縮し、ノンレム睡眠時間が有意に延長
し、夜 間 の良 質 な睡 眠 に寄 与 することが 報 告 されてい る （田 中 ら ，
2014）。本研究の参加者であるひとり暮らし高齢者においては、約 8 割
がしょっちゅう(毎日 )外出しており、外出による効果として、日光を浴び
ており、このことによって深い睡眠であるノンレム睡眠が得られ、睡眠の
満足感をもたらしていることが推察 された。今回の調査は無記名自記
式質問紙による主観的睡眠調査であり、主観的判断により偏りが生じ
る場合が考えられる。今後は、生理学的指標となる機器を用いて睡眠
効率と会話交流 および生活習慣について詳細に検討していく必要が
ある。 
一方で、睡眠潜時が長いことは、寝つきが悪いということを意味する。
特に、ひとり暮らし高齢者では睡眠潜時が 30 分を超える者が 38.9％と
多い傾向 が見られた。睡 眠潜 時は年齢 と相関が見られ、ひとり暮らし
高齢者は家族と同居する高齢者と比べて、平均年齢が 86.4 歳と高い
ことから、年齢が睡眠潜時へ影響を及ぼしていることが推察された。日
光と睡眠潜時の関連については、午前中に日光を浴びることが、体内
時計を調節し、生体リズムとの位相を効果的に機能するように同調させ
る（田中，2013）ことや、夕方の散歩等の活動が寝つきの良さに影響す
ることが報告されている（田中，2000）。また、低強度運動（グランドゴル
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フやゲートボールなど）と睡 眠 潜 時 との関 連 も指 摘 されている（北 濃 ，
2013）が、沖 縄 県在住 の高齢 者は運 動習慣 を有 する者 が多 く、睡 眠
潜時が良いことが報告されている（田中ら，1999）。本研究の参加者は、
運動習慣がある参加者が多かったが、運動の強度は不明であり、運動
習慣と睡眠との関連性は見出せなかった。年齢が高いひとり暮らし高
齢者においては、運動を伴う身体的な活動には、参加できない状況が
考えられる。「楽しい会話」は、短時間であっても自律神経系の働きを
活性化し、終了後に心の充足感やリラックス感が得られ、副交感神経
の活動が増加することが報告されている（高田，松田，2013）。本研究
参加者の平均年齢は 86.4 歳で年齢が高かったひとり暮らし高齢者で
あった。そのため、年 齢が高いひとり暮らし高齢者にとっては、身 近で
集える「ゆんたく」による楽しい会話交流を中心とした支援が重要であ
ると考える。また、睡眠潜時は長いが、睡眠時間を十分とれていると感
じていた。睡眠潜時を短縮させる必要性と共に、生理学的指標を用い
て客観的に睡眠の質を測定する必要がある。 
本研究におけるひとり暮らし高齢者は 19 名（18.7％）であるため、サ
ンプル数が少なく、沖 縄県のひとり暮らし高 齢者の睡眠 と会 話交 流と
の関連を明らかにするには不十分である。今後は人数を増やし検証す
る必要がある。また、沖縄県内ひとり暮らし高齢者の睡眠と会話交流の
特性を見出すために、沖縄県外高齢者との比較検討をする。  
 
2-5. 小括  
 
2-5-1. 沖縄県内在住ひとり暮らし高齢者は、睡眠 時間を十分とれて
いると捉えていた。 
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外出による効果として、日光を浴びることにより、ノンレム睡眠が得
られ、睡眠の満足感をもたらしていることが推察された。また、外出頻
度が多く、友人との会話交流が多かった。外出頻度が多いことや友
人との会話交流することで、睡眠 の満足感につながる可能性も考え
られた。しかし、友人との会話交流は多いものの、会話交流の内容な
どは不明であった。今後は、会話交流の内容 と睡眠との関連を検討
する必要性が示唆された。 
 
2-5-2.沖縄県内在住ひとり暮らし高齢者は、  睡眠潜時は長いが、睡
眠時間は十分であると感じていた。睡眠潜時の長さは、高年齢であ
ることと関連していると推察された。今回の調査は、質問紙を用いて
の主観的睡眠調査であるため、主観的判断による偏りが生じる場合
が考えられる。今後は、生理学的な指標を測定できる機器を用いて、
睡眠効率と会話交流および生活習慣の関連について検討していく
必要がある。 
2-5-3 また、沖 縄県 外の対象 者を加 え、世帯 構成 別（ひとり暮 らし、
同居）に分析し、沖縄 県内のひとり暮らし高 齢者における睡 眠と会
話交流の特徴を明らかにすることを今後の課題とした。 
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3-1 研究目的  
 
 本研究では、第一に睡眠効率と会話交流との関連 要因について沖
縄県内と県外高齢者で比較検討することを目的とする。第二に、ひとり
暮らし高齢者の睡眠と会話交流の関連要因について検討する。 
 
3-2 研究方法  
 
3-2-1．研究参加者： 
地域在住の 65 歳以上の老人クラブ所属で老人会や健康教室に参
加している高齢者 459 人を対象とし、質問紙調査と客観的に睡眠効
率が測定できる機器（Actiwatch-L）の装着 に同意の得られた高 齢者
を対象とした。 
 
3-2-2．調査期間：2007 年 6 月～2016 年 2 月  
 
3-2-3．調査方法： 
睡眠に関する無記名自記式質問紙を用い、回答の記載は聞き取
りまたは自記式とした（集合調査法）。質問紙の配布は研究者らが行
い、回収は研究者ら及び老人会の代表者が行った。また、質問紙調
査時に生理学的指標を測定する機器の装着に同意の得られた参加
者に機器を装着した（Actiwatch-L）。詳細は以下に述べる。 
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3-2-4. 調査項目（巻末参照） 
1）質問紙調査  
調査項目は、標準化された睡眠健康調査票（白川ら , 1998）を活
用した。研究 1 の課題として会話交流の内容が不明であったため、楽
しい会話の話題内容、話すことが好きな理由を調査項目 に追加した。 
（1）基本属性：性別、年齢、BMI 値（Body Mass Index）、居住地、家族
形態、治療中の疾患の有無、配偶者の有無、子どもの有無、子ども
人数の 9 項目とした。 
（2）睡眠状況：起床時間の規則性、睡眠潜時、中途覚醒の有無、覚
醒時刻の規則性、早朝覚醒の有無、起床のしやすさ（容易におきる
ことはできるか）、予定覚醒の容易さ（起きなくてはならない時間に起
きることはできるか）、睡眠時間の規則性、眠りの深さ（熟睡できている
か）、睡眠時間の十分さ（睡眠時間は十分であるか）、夜間トイレ覚醒
の有無、睡眠薬の有無、昼寝の有無 （日中に意識的に寝る状態）、
居眠りの有無（日中に限らず不意に眠ってしまう状態）等 20 項目とし
た。 
（3）生活習慣：外出の頻度、運動習慣の有無、飲酒習慣の有無、喫
煙習慣の有無、食事時間の規則性、および家事 に携わっているかど
うか、ボランティアに携わっているかどうか、趣味・習い事 の有無の日
常活動状況の 6 項目とした。 
（4）会話交流：楽しい会話の頻度、楽しい会話の話題内容（テレビ、
新聞、友人、旅行、家族、散歩、食事、買い物、読書、趣味、思い出、
将来、世間話、健康、仕事）、一番満足する会話の相手（配偶者、子
ども、兄 弟姉妹 、親戚 、友人）毎日の会話 の相手（配偶 者、子 ども、
兄弟姉妹、親戚、友人）、相談相手（配偶者、子ども、兄弟姉妹、親
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戚、友人）、話すことが好きな理由（話し好き、話が得意、楽しい、話
題があるから、満足するから）、聴力の状況 (聞き取りやすい、補聴器
使用の有無 )の 7 項目とした。 
（ 5 ） 精 神 状 態 ： GDS 短 縮 版 （ Geriatric Depression Scale-Short 
Version-Japanese）を用いた。GDS 短縮版は、高齢者用の抑うつ尺
度であり、15 項目の質問に対して「はい」、「いいえ」の二択で回答す
る簡易な尺度である。GDS 短縮版の合計得点が 6 点以上の場合、
臨床的に抑うつ傾向が認められると評価する（杉下ら，2009）。 
 
2）生理学的指標となる機器を用いた測定  
  睡眠状況として、Bed time（就寝時刻）、Get up time（起床時刻）、
Sleep efficiency（睡眠効率）、Sleep latency（睡眠潜時）の 4 項目を
測定した。  
  機器は、活動量の計測によって覚醒・睡眠を判定する Actiwatch-
L (米国フィリップス・レスピロニクス社製 )を用いた。Actiwatch-L（以下
AW-L とする）は、圧センサーにより加速度を計測し活動量を測定す
ることで、覚醒・睡眠を簡便に判定できる腕時計型の機器で非利き腕
の手首に装着する。睡眠ポリソムノグラフィーとの相関も高く、89％以
上の精度が証明されている。 
 AW-L の装着期間は 5 日間で、分析に用いるデータは測定開始日
(1 日目 )と最終日 (5 日目 )を避け連続した 3 日間とした。 
 AW-L の解析には、AW-L 専用解析ソフトである Actiware-sleep を
用いて、3 日間の平均値を算出し分析した。 
機器測定時には測定期間中の生活リズムの把握のために、生活リ
ズム表の記入を依頼し、就床、起床、入浴、食事、会話、夜間のトイ
33 
 
レ、昼 寝や居眠 りなどの各 項目 について行 った時間を線 で記 入 し、
具体的な活動 内容（散歩、運動、園芸など）についても記載するよう
に依頼した。 
 
3-2-5.用語の定義  
 本研究で用いる用語を次のように定義した。睡眠効率、睡眠潜時は
生理学的指標となる機器（AW-L）により算出される。 
Sleep efficiency（睡眠効率）：総睡眠時間/就床時間×100  
Sleep latency（睡眠潜時）：就床時刻から入眠（睡眠開始時刻）までに 
かかった時間   
  
3-2-6. 分析方法  
記述統計については、平均値と標準偏差、割合を求め、平均値±
標準偏差、人数（％）で表した。まず、睡眠の質の評価として、睡眠効
率の中央値（83.6％）以上を睡眠効率高群、中央値（83.6％）未 満を
睡眠効率低群とした。睡眠効率高群・低群を従属変数とし、睡眠状況、
生活習慣および会話交流を独立変数とし、χ２検定または Fisher の直
接確率検定を用いて関連を検討した。年齢、BMI、GDS 短縮版、Bed 
time（就寝時刻）、Get up time（起床時刻）、Sleep efficiency（睡眠効
率）、Sleep latency（睡眠潜時）の比較には Mann-Whitney の U 検定
を行った。次に、沖縄県内在住高齢者の睡眠と会話交流の特性を見
出 すために、沖 縄県 内 在 住 と県 外 在 住（関 東 地 区 、北 海 道 地区 ）の
睡眠効率高群・低群の比較を行った。また、ひとり暮らしであるかどうか
と睡眠効率高群・低群の 2 群に分けて比較を行った。 
沖縄県在住かどうか、ひとり暮らしであるかどうかと睡眠状況 、生 活
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習慣および会話交流の関連の強さは、睡眠効率高群・低群 の別を従
属変数（1：睡眠効率高群、0：睡眠効率低群）、睡眠状況、生活習慣、
会 話 交 流を独 立 変数としたロジステック回帰 分 析 をおこなった。単 変
量解析で有意な関連 を示した変数（ｐ＜.25）を選択し、また先行研究
により明らかとなっている変数 を任意に選択し、独立変数として投入し
た（強制投入法）。 
カテゴリ変 数 のダミー化 は、性 別 （１：男 性 、0：女 性 ）、ひとり暮 らし
（1：あり、0：なし）、沖縄県在住（１：あり、０：なし）、配偶者（１：あり、０：
なし）、子どもの有無（１：あり、０：なし）、治療中 の疾患の有無（１：あり、
０：なし）、抑うつの有無（１：あり、０：なし）とした。抑うつの有無は、GDS
合計点が 6 点以上を抑うつありとし、6 点未満を抑うつなしとした。また、
睡眠状況は各項目（1：あり、０：なし）とし、生活習慣においても各項目
（１：あり、０：なし）とした。会話交流は各項目で（1：はい、０：いいえ）とし
た。分析は統計解析ソフト SPSS ver 21.0 を用い有意水準 5%とした。 
また、沖縄県内在住ひとり暮らし高齢者の睡眠効率高群・低群の特
徴を明らかにするために、沖縄県内在住ひとり暮らし高齢者 12 人の定
性分析を行った。 
 
3-2-7. 倫理的配慮  
各地区の老人クラブ会長へ研究の目的・方法・個人情報の保護、デ
ータは本研究以外に使用しないこと、アンケートの投函をもって同意と
みなすことを文書と口頭で説明して承諾を得た。その後、研究参加者
に同様に説明した。なお、本研究は筑波大学医の倫理委員会の承認
を得て行った（課題 No. 749-2）。 
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3-3 結果  
 
 459 人の高齢者に質問紙を配布した。質問紙の回収は、自記式およ
び一部聞き取りにより、237 部（回収率 51.6％）であった。そのうち、基
本属性の記入がない者を除外し、睡眠効率の測定できる機器の装着
（AW-L）に同 意 が得 られ、AW-L を装 着 した 232 人 （有 効 回 答 率
50.5%）のデータを分析対象とした。沖縄地区 61 人、関東地区 139 人、
北海道地区 32 人であった。 
 
3-3-1 研究参加者の全体の特性  
1）研究参加者全体の特性  
 参加者の平均年齢は 73.5±6.7 歳、性別は男性 89 人（38.4％）、女
性 143 人（61.6％）であった。家族形態は同居が 193 人（83.9%）、ひと
り暮らし高齢者は 37 人（16.8%）であった。沖縄県内在住高齢者（以下、
県内とする）は 61 人（26.9％）、沖縄県外在住高齢者（以下、県外とす
る）は 171 人（73.7％、以下県外とする）であった。治療中の疾患はあり
が 164 人（72.2％）であった。 
睡眠状況において、AW-L で測定された睡眠効率の平均は 82.8±
6.5％で、睡眠潜時は 11±14 分であった。質問紙調査の結果におい
ては、睡眠時間を 119 人（60.4％）が十分であると感じていたが、熟睡
感なしが 129 人（92.8％）と多かった。中途覚醒は 211 人（93.3％）があ
り、早朝覚醒のしょっちゅうありが 21 人（12.4％）であった。昼寝の有無
ではありが 68 人（29.5％）で、居眠りしょっちゅうありが 26 人（11.9％）で
あった。 
生活習慣においては、外出頻度は、毎日ありが 138 人（60.5%）で、2
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回/週以上の運動習慣をする者は 168 人（85.7％）と多かった。食事は
規則的 187 人（93.9％）であり、飲酒習慣、喫煙習慣は少なかった。日
常生活状況においては、家事に携わっている者が 143 人（61.6％）で
あった。 
会話交流では、楽しい会話の頻度は、毎日ありが 125 人（55.8％）
で、話すことが好きは 131 人（88.5％）で、話すことが好きな理由の質問
に対して、楽しいは 80 人（67.7％）であった。また、楽しい話題の質問
では、世間話、テレビ、健康、趣味、旅行の順に多かった。会話の相手
は、毎日配偶者であると回答した者が 139 人（70.9％）で、一番満足す
る話の相手を配偶者と回答した者が 120 人（52.6％）であり、次いで多
かったのが友人 107 人（46.9%）であった。GDS 短縮版の平均得点は
2.09±2.1 点であった（表 3-1、表 3-2）。 
 
2）研究参加者全体の睡眠効率高群・低群別の比較  
性差においては、女性は男性と比較し睡眠効率がよく、有意差がみ
られた。 
睡眠状況では、Bed time および Sleep latency に有意差がみられ、
睡眠効率高群は低群にくらべ、就床時刻は遅く睡眠潜時は良好であ
った。起床時間の規則性などの睡眠状況についてはすべての項目で
有意差はみられなかった（表 3-1）。 
生活習慣においては、睡眠効率高群では、家事に携わっている者
が多く低群との比較で有意差がみられた。飲酒習慣では、両群ともに
毎日の飲酒習慣がないものが多かったが、睡眠効率低群は高群より
毎日飲酒している者が有意に多かった。 
会話の状況では、楽しい会話の話題のうち世間話で有意差がみら
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れ、世間話を楽しい話題と回答している者が多かった（表 3-2）。 
 睡眠効率を従属変数とするロジステック回帰分析（強制投入法）を表
3-11 に示した。投入した独立変数は、性別（男性：1、女性：0）、Sleep 
latency、家事の有無（あり：1、なし：0）、世間話（はい：1、いいえ：0）、
ひとり暮らしであるかどうか（ひとり暮らしである：1、同居：0）県内在住か
どうか（県内：1、県外：0）、楽しい会話（あり：1、なし：0）、GDS 短縮版、
外出頻度（毎日あり：1、毎日なし：0）昼寝の有無（あり：1、なし：0）であ
る。その結果、睡眠効率と有意な関連が見られた変数は、Sleep 
latency（OR=.912, 95%CI=.855-.973）、県内在住かどうか(OR=2.713, 
95%CI=1.058-6.957)、外出頻度 (OR=3.586, 95%CI=1.290-9.969)であ
った。 
 
3-3-2 県 内 在 住 かどうか及 びひとり暮 らし高 齢 者 であるかどうかと睡
眠効率との関連  
 
1）県内在住かどうかと睡眠効率との関連  
 県内在住かどうかと基本属性で有意差のみられた項目は、年齢およ
び BMI 値、子どもの人数であった。県内は年齢および BMI 値が高く、
子どもの人数が多かった。睡眠状況では、Get up time、居眠り合計時
間 、覚 醒時 刻 、早 朝 覚醒 、起床 のしやすさ、昼 寝の有 無で有 意差が
みられ、県内は起床時刻が遅く、居眠り合計時間が少なかった。また、
昼寝をしている高齢者が多かった。生活習慣では、趣味・習い事、喫
煙習慣、飲酒習慣で有意差がみられ、県内は趣味・習い事、喫煙・飲
酒習慣ともに少なかった。会話交流では、楽しい話題としての旅行、趣
味で有意差がみられ、県内は旅行、趣味ともに楽しい話題として回答
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している者が少なかった。一番満足する話 の相手では配偶者 と子ども
に有意差がみられ、県内では配偶者に満足している者が多く、県外で
は子 どもに満 足 している者 が多 かった。相 談 相 手 では配 偶 者で有 意
差がみられ、県外で配偶者が多かった。毎日の会話の相手では、配偶
者、親戚、友人で有意差がみられ、県内では友人および親戚と会話し
ている者が多かった（表 3-3,3-4）。 
 県内の睡眠効率高群は 34 人（55.7％）で、低群は 27 人（44.3％）で
あった。基本属性および睡眠状況のすべての項目で有意差はみられ
なかった。会 話交 流では、聞 き取 りやすさで有 意 差がみられ、低 群 で
聞き取りやすい者が多かった。また、一番満足する話の相手では配偶
者に有意差がみられ、高群で配偶者との会話に満足していた（表 3-
5,3-6）。 
 睡眠効率を従属変数とするロジステック回帰分析（強制投入法）を表
3-12 に示した。投入した独立変数は、治療中疾患有無（あり：１、なし：
0）、BMI 値、GDS 短縮版、1 番満足する話の相手配偶者（はい：１、い
いえ：0）1 番満足する話の相手友人（はい：１、いいえ：0）、楽しい会話
（あり：１、なし：0）、楽しい話題内容の世間話（はい：１、いいえ：0）およ
び家族（はい：１、いいえ：0）、ボランティア活動の有無（あり：１、なし：0）
である。その結果、睡眠効率と有意な関連が見られた変数は、一番満
足する話の相手で配偶者（OR=46.813, 95％CI＝2.2-852.3）と楽しい
話題内容のうち家族の話題（OR=35.036, 95％CI＝1.6-759.6）であっ
た。 
 県外の睡眠効率高群は 83 人（48.5％）で、低群は 88 人（51.5％）で
あった。基本属性では、年齢と性別に有意差がみられ、高群で年齢は
低く、女性が多かった。睡眠の状況では、Bed time、Sleep latency、起
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床のしやすさ、夜間トイレ覚醒で有意差がみられ、高群は就寝時刻が
遅く、睡眠潜時は早かった。生活習慣では、家事に有意差がみられ、
高群で家事に携わっている者が多かった。会話交流では、すべての項
目で有意差はみられなかった（表 3-5,3-6）。 
睡眠効率を従属変数とするロジステック回帰分析（強制投入法）を
表 3-13 に示した。投入した独立変数は県内との比較をするために同
じ変数とした。その結果、睡眠効率と有意な関連が見られたのは、ボラ
ンティア活動（OR=4.517, 95％CI＝1.1-17.0）であった。 
 
2）ひとり暮らし高齢者と同居者の睡眠効率との関連  
ひとり暮らし高齢者と同居者の比較では、基本属性で性別、配偶者
の有無および子どもの人数で有意差がみられ、ひとり暮らし高齢者は
女性が多く、また子どもなしが多かった。睡眠状況では、Get up time、
Sleep efficiency、早朝覚醒の有無で有意差がみられ、ひとり暮らし高
齢者は起床時刻が早く、睡眠効率は良かった。生活習慣では、家事と
外出頻度に有意差がみられ、ひとり暮らし高齢者は家事に携わってお
り外出頻度が多かった。会話交流では、毎日の会話 の相手および一
番満足する会話の相手で配偶者および友人で有意差がみられ、友人
との会話に満足していた。また、相談相手では兄弟姉妹で有意差がみ
られた。楽しい話題では、世間話に有意差がみられ、世間話を楽しい
話題と回答していた。（表 3-7,3-8）。 
ひとり暮らし高齢者の睡眠効率高群は 24 人（64.9％）で、低群は 13
人（35.1％）であった。高群・低群と睡眠状況では、すべての項目で有
意差はみられなかった。会話交流においてもすべての項目で有意差は
みられなかった。生活習慣においては、外出頻度などすべての項目で
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有意差はみられなかった（表 3-9,表 3-10）。 
睡眠効率を従属変数とするロジステック回帰分析（強制投入法）を
表 3-14 に示した。投入した独立変数は、GDS 短縮版 , 楽しい会話（あ
り：1、なし：0）、一番に満足する話の相手友人（はい：1、いいえ：0）、楽
しい話題内容のうち世間話（はい：1、いいえ：0）、趣味の活動・習い事
の有無（あり：1、なし：0）、ボランティア活動の有無（あり：1、なし：0）、家
事の有無 （あり：1、なし：0）である。その結果、睡眠効率と有意な関連
が見られた変数は、楽しい話題内容の世間話（OR=17.153, 95％CI＝
1.02-286.1）であった。 
 同居している高齢者の睡眠効率高群の人数は 91 人（47.1％）で、低
群は 102 人（52.9％）であった。基本属性では性差に有意差がみられ、
高群は女性に多かった。睡眠状況では、Bed time、Sleep latency、起
床時間の規則性で有意差がみられ、高群では就寝時刻が遅く、睡眠
潜時は早かった。生活習慣では、飲酒習慣で有意差がみられ、また、
高群の高齢者は家事をしている傾向にあった。会話交流ではすべての
項目で有意差はみられなかった（表 3-9,3-10）。 
睡眠効率を従属変数とするロジステック回帰分析（強制投入法）を
表 3-15 に示した。投入した独立変数はひとり暮らし高齢者との比較を
するために同じ変数とした。その結果、すべての変数で関連はみられな
かった。 
 
3）県内ひとり暮らし高齢者の睡眠状況  
 県内ひとり暮らし高齢者の睡眠効率の平均は 83.3±8.４％で、県外
では 85.3±5.3％で有意差はみられなかった。また、睡眠潜時は県内
では 11±19 分で、県外では 10±15 分で有意差はみられなかった。基
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本属性では、子どもの人数に有意差がみられ、県内は 3.9 人と県外と
比べて多かった。睡眠状況では、昼寝の有無で有意差がみられ、県内
は昼寝をしている者が多かった。生活習慣では、外出頻度に有意差が
みられ、県 外 は県 内よりも外出 している者が多かった。会 話 交流 では
楽しい話題のうち旅行と回答した者が県外で多く、毎日の会話の相手
は親戚と回答した者が県内で多く有意差がみられた。GDS 短縮版の
平均得点は、県内 2.36±2.0 点、県外 2.56±2.1 点で有意差はなく、
県内外ともにうつ傾向はなかった（表 3-16,3-17）。 
 
4）県内ひとり暮らし高齢者 12 人の定性的分析  
 県内ひとり暮らし高齢者は A 氏～L 氏の 12 人で男性は 1 名（K 氏）
であった（表 3-18）。A 氏～H 氏は睡眠効率高群、J 氏～L 氏は睡眠
効率低群に分類された。 
 睡眠効率高群のうち睡眠効率が平均 90％以上の A 氏～D 氏の 4
人の特徴として、外出頻度は毎日もしくは 1 日おきに頻繁に外出して
おり、3 名が趣味活動を行っていた。会話交流では、楽しい会話 の頻
度は 3 名が毎日または 1 日おきに楽しい会話をしており、毎日会話す
る相手は 3 人が親戚、友人であり、一番満足する相手は親戚または友
人であった。 
睡眠効率高群のうち E 氏は、趣味活動があり外出頻度は 1 日おき
にあるものの、楽しい会話の頻度は 1 回/1 週間で、相談相手や 1 番
満足する話し相手は子どもであった。また、居眠り頻度は毎日 20 分程
度あり、昼寝も 1 日おきに 30 程度あった。BMI 値は 25.7 で抑うつ傾向
にあった。 
睡眠効率低群のうち睡眠効率が平均 80％以下の J 氏～L 氏の 3
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人の特徴として、3 人ともに BMI 値が 25.0 以上と高く、3 名ともに趣味
活動をしておらず、外出頻度も 1 日おき～1 回未満/１週間であった。
また、楽しい会話の頻度は 1 日おき～1 回未満/週であった。睡眠効
率の平均が 64.9％と最も低い L 氏は、睡眠潜時が 1 時間 13 分で睡
眠時間の不足を実感していた。昼寝および居眠りは毎日 30 分程度見
られた。 
 
3-4 考察  
 
3-4-1 地域在住高齢者の睡眠の特徴  
若年者の睡眠効率は平均 90%以上に対して、高齢者の睡眠効率は
80％以 下 となりやすい（三 島 ，2015）。今 回 の調 査 では、全 参加 者 の
睡眠効率の平均は、82.8±6.5％で睡眠潜時も 11 分±14 分で寝つき
もよく睡眠の質は比較的良好であった。これまで高齢者は睡眠潜時の
延 長 があるとする報告 や（田 中 ，2013）、加 齢 とともに延 長 するがその
変化はごく小さい（三島 , 2010）と一定の見解を得られていない。本研
究では、後者を支持する結果となった。また、睡眠効率高群は、外出
頻度、Sleep latency と県内在住高齢者において関連が見られた。低
強度運動をする者は睡眠潜時が短いこと（北濃，2013）や日常生活動
作が多いと睡眠の質が良いとの報告がなされている（白川ら，1999）。
このことから、本研究の参加者は、各地区の老人クラブに所属しており、
外出頻度が多く、運動習慣のある高齢者であることの影響が考えられ
た。つまり、外出頻度の多い高齢者では、運動教室などを利用しており
睡眠の質が良いことが示唆された。また、県内在住高齢者では睡眠効
率と関連を認め、睡眠の質が良いことが示唆された。 
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次に県内外の睡眠と会話交流との関連について考察する。  
 
3-4-2 県内外の睡眠の質と会話交流との関連  
睡眠状況において、県内の睡眠効率の平均は 83.1±7.2％であっ
た。また、睡眠潜時も県内 10±14 分であり、良好な睡眠の質を維持で
きていることが推察された。田中らは、沖縄と東京の高齢者の睡眠と生
活習慣について比較検討しており、睡眠状況において睡眠の質は沖
縄の高齢者が良好で、その理由として、沖縄の高齢者は適度な運動
や短い昼寝をすること、および居眠りが少ないことが関連するとしている
（田中ら, 1999；田中ら，2000；Uezu et al, 2000; Taira et al, 2002; 
Arakawa et al, 2002）。また、睡眠の質が良い者では社会的交流が多
いことが報告されており（Toyosato et al, 2014）、県内でも外出頻度お
よび運動習慣は多く、昼寝の習慣があり、居眠りの合計時間が短い傾
向であった。これらの生活習慣が、睡眠の質に影響していることが考え
られた。しかし、県内の睡眠効率高群・低群では有意差はみられなか
ったが、低群の BMI 値は 25.02±4.1 と適正値を超えており、睡眠の質
と BMI 値の関連では、BMI 値が低いと睡眠の質は良いとの報告がある
ことから（Teraoka, 2013）、今後は適正 BMI 値を維持できるような支援
の必要性が考えられた。一方で、県外の睡眠効率は 82.7±6.3％であ
った。外出頻度が多いことや運動習慣が多く、社会的交流が維持され
ていることが考えられた。 
県内において、睡眠効率を従属変数としたロジステック回帰分析で
は、会話交流において一番満足 する話の相手は配偶者であることと、
楽しい話題のうち家族の話題についてで関連がみられた。この結果は、
沖縄県の文化的特性を反映していると考えられた。沖縄県では、一族、
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一門のことを門中と呼び、門中に代表される血縁組織を中心とした親
族との付き合いを重要視する文化がある（NHK 放送世論調査，1979）。
門中は共通の始祖をもつ父兄血縁の集まりであり、門中で執り行う伝
統行事も盛んである。特に、沖縄全 土で一 斉に春に行 われる清 命祭
では、一門揃って先祖の墓参りに行き、墓前祭祀を行い家族の絆を深
めている現状がある。また、豊年祭や冠婚葬祭の儀式など伝統的生活
習慣を伝承 する生活 と、父兄を中心とした祖先崇拝の文化が根 付い
ている。さらに、沖縄県の高齢者と初対面での会話時には、あたり前の
ように、出身（門中）を聞かれることが多く、門中から家族の話題に発展
することが数多くある。沖縄県の伝統行事や祭祀の役割を有するもの
は自尊感情・自己効力感が高く、これらは高齢者の QOL に影響して
いるとの指摘があることから（與古田ら，2004：森山ら，2004）、高齢者
の主観的睡眠感を良好にするためには、高齢者が家族とポジティブな
交流をすることが肝 要であると報告 されている（石 津ら，2014）。また、
楽しい会話は自律 神 経の働 きを活 性化し、短 期間 であっても終 了後
に心身が安定しリラックス感が得られ、副交感神経の活動が増加する
効果が明らかとなっている（高田，松田，2013）。そのため、配偶者との
会話や家族の話題は、一家を守る一番身近な存在との会話であり話
題 であると考 える。楽 しい会 話 は睡 眠 効 率 が高 くなるため（松 田 ら , 
2016）、血縁の紐帯が強い県内において、親密性が高く楽しいと感じ
る家 族 の話 題 や身 近な配 偶 者 との会 話 は、充 足 感 、安 心 感 を増 し、
睡眠の質を良くすることが示唆された。 
一 方 で、以 上 のことは家 族 関 係 が希薄 である場 合 には、家 族の話
題は慎重に提供する必要性を示唆する。即ち、支援者として家族の話
題を提供する場合には、家族環境の情報を得ながら話題の提供をす
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る必要があると考える。また、一番満足する話し相手が配偶者であると
いう結果は、配偶者のいないひとり暮らし高齢者の睡眠の質に影響を
及ぼすことが考えられた。 
県外において、睡眠効率を従属変数としたロジステック回帰分析で
は、ボランティア活動に関連がみられた。 
ボランティア活動は社会的交流の一つである。社会参加・学習等分
野に係る基本的施策において、「高齢者が年齢や性別にとらわれるこ
となく、他 の世代 とともに社会 の重 要 な一員 として、生 きがいを持 って
活躍したり、学習成果を活かしたりできるよう、ボランティア活動を始め
とする高齢者の社会参加活動を推進するとともに、高齢者が自由時間
を有効に活用し、充実して過ごせる条件の整備」を図ることが推進され
ている（内閣 府 ，2016）。ボランティア活動の効 果 については、活 動 を
体験する中で、協力し合える友人を獲得し、それが充実感につながり
自尊感情を強め自己効力感に影響することが報告されている（星野ら，
2000）。また、高齢者が主観的睡眠感を良好にするには社会的交流を
増やすことが重要で（石津ら，2014）、余暇活動を十分に行うことが良
質な睡眠につながるとの報告がある（田中ら，2014）。県外においては、
社会貢献活動であるボランティア活動が質の良い睡眠に繋がることが
示唆された。県外の睡眠の質を良くし、余暇活動を充実させるために
も可能な限りボランティア活動に参加できる機会を設けることが必要で
あると考える。一方で県内では、ボランティア活動の参加との関連
はみられなかった。沖縄県は、地縁・血縁・近隣との相互扶助を
意味する“ゆいまーる精神”が根付いている。そもそも、沖縄県
民にとっては、ボランティア活動という認識が薄く、日常的に相
互扶助活動に携わっている実情があると言える。そのため、ボラ
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ンティアの概念が県外とは異なり、共有されなかったことが考
えられた。  
 
3-4-3 ひとり暮らし高齢者の睡眠の質と会話交流との関連  
 睡眠状況において、参加者全体の睡眠効率がひとり暮らし高齢者で
は 84.8±6.4％で同居者では 82.4±6.4％と有意差がみられたが、睡
眠潜時では有意差はみられなかった。また、県内のひとり暮らし高齢者
の睡眠効率は 83.3±8.4％で県外は 85.3±5.3％で有意差はみられな
かった。睡眠潜時もひとり暮らしは 11 分であり良好といえた。ひとり暮ら
し高齢者は地域活動への参加が少なく、隣人との接触が少なく閉じこ
もりのリスクが高い（久保，2014）が、本研究のひとり暮らし高齢者は老
人クラブへの参加者であり、外出頻度が多く、友人と会話を楽しんでい
ることにより、睡眠効率が高く睡眠の質に影響を与えていることが考え
られた。また、抑うつと睡眠との負の関連が指摘されているが（Carvalho, 
et al, 2014）、本研究参加者の全体のひとり暮らし高齢者の GDS 短縮
版の得点は 2.50± 2.07 点で、県内ひとり暮らし高齢者の GDS 得点
は 2.36±2.03 点と県外は 2.56± 2.1 点で有意差はなく、うつ傾向は
なかった。これは、老人クラブへの参加者であり、活動性の高い対
象であることの影響が考えられた。  
ひとり暮らし高齢者において、睡眠効率を従属変数としたロジステッ
ク回帰分析では、楽しい話題のうち世間話に関連がみられた。県内ひ
とり暮らし高齢者は 12 人で、サンプル数が少なく、睡眠効率を従属変
数としたロジステック解析を行うに至らなかった。 
世間話は、気軽に楽しく会話を弾ませてくれる。楽しい会話は睡眠
効率が高くなるとの報告があり（松田ら, 2016）、楽しい会話の話題内
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容の一例 として身近な楽しい世間話は、質のよい睡眠に繋がることが
示唆され、ひとり暮らしの高齢者にとっては、取り入れやすい支援方法
となりうることが示唆された。ケアにおいては、会話時の高齢者の表情
や声のトーンなどその場の雰囲気をキャッチし、楽しい世間話になるよ
うに支援していく必要がある。 
 県内ひとり暮らし高齢者 12 人の定性分析において睡眠効率高群は、
外出頻度が多く楽しい会話の頻度も多い傾向にあった。一方で、睡眠
効率低群は、外出頻度が少なく楽しい会話 の頻度も少ない傾向にあ
った。この結 果 は、楽 しく会 話 する頻 度 が増 すと睡 眠 効 率 が高 くなる
（松田ら,2016）ことを支持している。 
また、本研究のひとり暮らし高齢者（全体）は、女性が多く（89.1％）、
県内ひとり暮らし高齢者も女性が多かったことから（91.7％）、結果は女
性高齢者のひとり暮らしを反映していることが考えられた。ひとり暮らし
高齢者の近隣他者との交流人数は、男性は女性に比べて人数が少な
く、交流頻度も少ない傾向にあり（原ら，2009）、県内ひとり暮らし高齢
女性は家族・親族や友人との交流頻度が多ことを指摘している（小笹
ら，2013）。また、県内 ひとり暮らし高齢者は、家族・親族・地域 とのか
かわりが多い生活をしていたが、女性にくらべ男性はかかわりが日常的
に少ないとの報告がある（河合 , 2014）。本研究においても県内ひとり
暮らし高齢女性は家族親戚や友人などと会話交流をしており、同様の
結果であった。以上から、県内ひとり暮らし高齢女性 において、楽しく
会話する頻度が増すと睡眠効率が高くなることが推測された。また、県
内ひとり暮らし高齢者の睡眠効率高群において、楽しい会話の話題の
内容に家族の話題や世間話があった。県内ひとり暮らし高齢者におい
ても家族や世間話は質の良い睡眠に繋がることが考えられたが、サン
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プル数が少なく検討には至らなかった。今後はサンプル数を増やして
いく必要がある。 
以下は県内ひとり暮らし高齢者の定性分析 において、睡眠効 率の
平均は高い（88.11％）が抑うつ傾向にある E 氏と最も睡眠効率の平均
の低い（64.93％）L 氏の考察である。 
睡眠効率高群の E 氏は、外出頻度は 1 日おきにあるが、趣味の活
動や運動教室への参加はなく、楽しい会話の頻度 も 1 回／週程度と
少なく、話をする相手は子どもと限定されており、抑うつ傾向にあった。
社会的交流の減少は自尊心の低下や孤独感や疎外感を感じ抑うつと
の関連が報告されている（内閣府，2014）。また、抑うつは睡眠 の質へ
影響を及ぼすことが指摘されている(西村ら,2011：原田，2011：出澤ら，
2012：田中ら，2012)。E 氏は交流範囲が狭いことが考えられ、今後は
睡眠効率が低下するリスクがあることが推測される。そのため、社会交
流の少ないひとり暮らし高齢女性が家族・親戚、友人や近隣などの他
者と気軽に会話交流を図れるように支援していく必要性が考えられた。 
さらに睡眠効率低群は、外出頻度の少なさや楽しい会話の頻度が
少ないこと、交流範囲が狭いことが考えられた。加えて BMI 値が高いこ
とが特徴として見出された。BMI 値が高いと睡眠の質が低下することは
指摘 されている（Teraoka, 2013：田中ら，2013）。低群 は外 出頻 度が
少ない傾向にあることや趣味の活動や運動教室への参加が少なく、運
動習慣が少ないことが BMI 値に影響していることが推測された。 
最も睡眠効率の低い L 氏は、外出頻度および楽しい会話の頻度と
もに 1 日おきであり、社会的交流は比較的保たれていると考えられたが、
睡眠効率が低くなる要因として前述のように BMI 値（25.8）が高いこと
が推測された。また、L 氏は居眠りと昼寝をほぼ毎日とっていた。江藤
49 
 
らは（2010）昼間睡眠が夜間睡眠の不足を補っていると報告しており、
同様の結果が考えられた。 
以上のことから、県内ひとり暮らし高齢者の睡眠効率高群の特徴と
して、外出頻度が多いことや楽しい会話の頻度が多い傾向にあること
が考えられた。また、交流相手として家族親族や友人など交流範囲が
広いことが考えられたが、これらは定性的分析の結果であり、県内ひと
り暮らし高齢者の会話交流との関連を明らかにするには不十分である。
今後は、県内ひとり暮らし高齢者数を増やし分析する必要がある。また、
沖 縄 の 都 市 部 と 郊 外 に お け る 高 齢 者 の 睡 眠 状 況 の 比 較 で は
（Arakawa et al, 2002）、郊外は生活リズムが整い睡眠の質がよく、都
市部は入眠時間が有意に遅く夜型の生活習慣が睡眠の質の悪化に
関連していることを指摘しているが、本研究では、サンプル数が少なく
地域での違いについて分析するに至らなかった。また、本研究では、ひ
とり暮らし男性高齢者は 1 名であった。今後はひとり暮らし男性高齢者
のサンプル数を増やし睡眠の質と会話交流および生活習慣を検討す
る必要がある。 
 
3-4-4 研究の限界  
 
 本研究の県内ひとり暮らし高齢者は 12 人であり、サンプル数は少な
く、県内ひとり暮らし高齢者の睡眠効率を従属変数とした解析と県内
における地域特性の解析が困難であった。 
また、本研究の参加者は、老人クラブなどに所属しており、地域で自
立して生活している高齢者の結果であるといえる。先行研究において、
外 出 頻度 が多 く、老人 クラブへの参加 、行 事 への参 加など社会 的 交
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流 の多 いひとり暮 らし高 齢 者 はうつ傾 向 がないことが報 告 されており
（芳賀ら，2003）、本研究もこれを支持した。しかし、住民基本台帳から
無作為に 65 歳以上の高齢者を抽出した調査によると、日中の活動は
睡眠の質に影響を与え、生活機能が低下している高齢者は睡眠の質
が低いという報告や（田中ら，2012）、虚弱 であることは睡眠効率 を低
下 させ、虚 弱 高 齢 者 は抑 うつ傾 向 にあるという報 告 （Ensrud, et al, 
2009）、ひとり暮らしに伴う孤立や孤独は抑うつ症状をもたらし、睡眠へ
影響を及ぼすこと（内田，2015）、ひとり暮らし高齢者では社会的役割
の喪失（仕事からの引退など）の影響を受けて、外出頻度が少なくなり、
閉じこもりがちになることから、モラールは低いという報告がある（赤嶺ら，
2006）。本研究の結果は、老人クラブへ参加している社会的交流の多
い高齢者の結果であり、今後は、老人クラブへの参加の有無に関係な
く、対象地区の住民基本台帳などから無作為に研究協力者を抽出し
た上で、ひとり暮らし高齢者のサンプル数を増やし、睡眠の質と会話交
流の関連性を検討することが必要である。ロジステック回帰分析におい
ては、サンプル数の大きさ ｎ と独立変数の数  ｐ は、ｎ≧10×ｐ が適
切であるため（対馬，2011）、投入する独立変数を鑑みながら、サンプ
ル数を検討していく必要がある。 
本研究の調査期間は、2007 年 6 月～2016 年 2 月であり約 10 年
間に及ぶ。10 年間に及んだ理由の一つとして生理学的指標となる測
定機器の蓄積があるが、その間、社会状況の変化は見られ、社会的バ
イアスは否めない。今後は、社会的バイアスの影響を少なくするために
も調査期間を検討する必要がある。   
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3-5 小括  
 
3-5-1. 県内外の参加者の睡眠効率の平均値は高く、睡眠の質に関
連する要因は、Sleep latency、県内高齢 者、外出 頻度であっ
た。 
 
3-5-2. ひとり暮らし高齢者で、楽しい話題の世間話は質の良い睡眠
に繋がることが示唆された。また、県内ひとり暮らし高齢者 12 人
の定性的分析で睡眠効率高群は、外出頻度が多く、楽しい会
話頻度が多い傾向にあった。 
 
3-5-3. 沖縄県内において、親密性が高く楽しいと感じる家族の話題
や一番に満足が得られる身近な配偶者との会話は、充足感、
安心感を増し、質の良い睡眠に繋がることが示唆された。また、
県 外 高 齢 者 においては、社 会 貢 献 活 動 であるボランティア活
動が質の良い睡眠に繋がることが示唆された。 
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総括  
 
 超高齢化を迎えた我が国において、2015 年の平均寿命は男性
80.79 歳 ,女性 87.05 歳と過去最高となった。この伸び続ける平均寿
命に対して、高齢者が身体的にも精神的にも社会的にも安心して歳を
重ね、1 日でも長く自立した生活が送れるように健康寿命の延伸を図
る支援をすることは重要である。本研究は、高齢者の 3 人に 1 人はみ
られる睡眠障害に着目した。また、増加の一途をたどる高齢化に伴
い、ひとり暮らし高齢者の抱える社会的孤独・孤立、抑うつ、孤独死の
問題に着目した。また、沖縄県の家族・親戚、近隣、友人などの相互
扶助を中心とした交流の多さに着目した。以上を踏まえて、本研究は、
沖縄県内在住高齢者の睡眠と会話交流との関連を検討することを目
的とした。 
高齢者では 80％以下が多いとされる睡眠効率において、県内外を
問わず本研究参加者における睡眠効率は平均 80％以上であり、睡眠
潜時も良かった。これは、研究参加者が老人クラブに所属しており、外
出頻度が多く、運動習慣のある高齢者であることが影響していると考え
られ、これまでの研究を支持した。 
県内の睡眠の質 の関連要因は「一番満足する話 の相手：配偶者」
「楽しい話の話題：家族の話題」であり、県外は「ボランティア活動」であ
った。この結果 は、沖縄 県 の文 化 的 特性 を反 映 していると考 える。沖
縄県では、門中 (一族、一門 )に代表される血縁組織を中心とした親族
との付き合いを重要とする文化がある。そのため、配偶者との会話、家
族の話題は一家を守る一番身近な存在との会話であり話題であると考
える。県内において、親密性が高く楽しいと感じる家族の話題や高齢
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者により身近な配偶者との会話は、充足感、安心感を増し、睡眠の質
を良くすることが示唆され意義があると考える。一方で、家族関係が希
薄である場合には、家族の話題は慎重に提供する必要があることが考
えられた。県外 において、睡 眠の質 の関 連 要因としての「ボランティア
活動」は、活動を通して、仲間意識が高まり、充実感が得られ、睡眠の
質に影響することが示唆された。 
本研究参加者のうちひとり暮らし高齢者の睡眠効率は高かった。研  
究 1 で睡眠潜時が 30 分以上あり、睡眠の質への影響が考えられたが、
研究 2 ではひとり暮らし全体の睡眠潜時は 10 分程度で睡眠効率低
群のひとり暮らしも 20 分程度であり、睡眠の質は良いと考えられた。ひ
とり暮らし高齢者の睡眠の質の関連要因として「楽しい話の話題：世間
話」が見出された。身近な楽しい世間話の意義が見出され、楽しい世
間話は、質のよい睡眠に繋がることが示唆され、ひとり暮らしの高齢者
にとっては、取り入れやすい支援方法となりうることが考えられた。また、
県内ひとり暮らし高齢者 12 人の定性的分析で睡眠効率高群は、外出
頻度が多く、楽しい会話頻度が多い傾向が見られた。県内ひとり暮らし
高齢者において、楽しく会話する頻度が増すと睡眠効率が高くなること
が推測された。 
以上のことより、高齢者の睡眠の質へ関連する要因として会話交流
では「一番満足する話の相手：配偶者」、「楽しい話の話題：家族の話
題」、「楽しい話の話題：世間話」が、生活習慣では「ボランティア活動」
が見出された。会話交流は取り入れやすい活動であり、睡眠の質を高
める支援の一助となりうることが考えられた。 
しかしながら、県内ひとり暮らし高齢者は 12 人であり、サンプル数が
少なく、県内のひとり暮らし高齢者の睡眠の質の関連 要因は見出すこ
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とができなかった。検定に必要なサンプル数を分析（パワーアナリシス）
し、県内の睡眠の質の関連要因である「一番満足する話の相手：配偶
者」や「楽しい話題：家族の話題」がひとり暮らし高齢者の睡眠の質へ
どのように影響するのか、今後検討していく必要がある。また、今 回の
研究ではサンプル数 が少なく分析 できなかったひとり暮らし男性 高齢
者の睡眠の質の関連要因を検討する必要がある。 
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表2-1　ひとり暮らしと生活習慣および睡眠状況、会話交流 （N=102）
全体 ひとり暮らし 同居
項目 （ｎ＝19） （ｎ＝83）
性別（％） 男性 45(44.1) 3（15.7） 42（51.2） .015 **
女性 57(55.9) 16（84.3） 41（48.8）
年齢（SD) 80.1（ 7.8) 86.4（6.5） 78.7(7.3） .000 ***
BMI（SD) 24.2（3.0 ） 23.1(2.7) 24.4(3.0) .093
治療中の疾患（％） あり 71(72.4) 14（73.7） 57（72.2） 1.000
なし 27(27.6) 5（26.3） 22（27.8）
GDS(SD) 2.4（1.0） 2.2(1.5) 2.4(2.5) .815
GDS（％） うつ傾向あり 14(14.7) 1（5.6） 13（16.8） .294
うつ傾向なし 81(85.3) 17（94.4） 64（83.2）
配偶者（％） あり 65(65.0) 2（10.5） 63（77.8） .000 ***
なし 35(35.0) 17（89.5） 18（22.2）
子ども有無（％） あり 96(95.1) 16（84.2） 80（97.6） .045 *
なし 5(4.9) 3（15.8） 2（2.4）
外出頻度（％） しょっちゅう 48(48.5) 14（77.8） 34（42.0） .082
時々（1日おき） 24(24.3) 3（16.7） 21（25.9）
たまに（1週間に2回） 21(21.2) 1（5.6） 20（24.7）
ほとんど外出しない 3(3.0) 0（0.0） 3（3.7）
その他 3(3.0) 0（0.0） 3（3.7）
運動習慣（％） 週2回以上 30(71.4) 8（66.7） 22（73.3） .071
週1回程度 4(9.5) 3（25.0） 1（3.3）
ほとんどしない 8(19.0) 1（8.3） 7（23.3）
昼寝の有無（％） しょっちゅう(毎日） 25（25.8） 4（21.1） 21（26.9） .326
時々（1日おき） 13（13.4） 3（15.8） 10（12.8）
たまに（疲れた時） 28（28.8） 3（15.8） 25（32.1）
いいえ 31（32.0） 9（47.4） 22（28.2）
睡眠潜時（％） 30分を超える 23（23.0） 7（38.9） 16（19.5） .064
21-30分 22（22.0） 6（33.3） 16（19.5）
11-20分 23（23.0） 1（5.6） 22（26.8）
10分以下 32（32.0） 4（22.2） 28（34.1）
中途覚醒（％） あり 91（92.9） 19（100.0） 72（91.1） .356
なし 7（7.1） 0（0.0） 7（8.9）
睡眠時間（％） 十分である 77（77.8） 12（70.6） 65（79.3） .481
不足している 15（15.2） 3（17.6） 12（14.6）
長すぎる 2（2.0） 0（0.0） 2（2.4）
どちらともいえない 5（5.1） 2（11.8） 3（3.7）
楽しい会話（％） しょっちゅう 50（53.2） 10（55.6） 40（52.6） .833
時々（1日おき） 25（26.6） 4（22.2） 21（27.6）
たまに（1週間に2回） 17（18.1） 4（22.2） 13（17.1）
その他 2（2.1） 0（0.0） 2（2.6）
毎日会話友人（％） はい 19（44.2） 11（91.7） 8（25.8） .000 ***
いいえ 24（55.8） 1（8.3） 23（74.2）
毎日会話子ども（％） はい 13（30.2） 2（16.7） 11（35.5） .290
いいえ 30（69.8） 10（83.3） 20（64.5）
毎日会話配偶者（％） はい 16（37.2） 0（0.0） 16（51.6） .001 ***
いいえ 27（62.8） 12（100.0） 15（48.4）
はい 38（41.3） 16（88.9） 22（29.7） .000 ***
いいえ 54（58.7） 2（11.1） 52（70.3）
はい 16（17.4） 2（11.1） 14（18.4） .729
いいえ 76（82.6） 16（88.9） 60（81.1）
はい 30（32.6） 0（0.0） 30（40.5） .000 ***
いいえ 62（67.4） 18（100.0） 44（59.5）
***　ｐ＜ . 001　**　p＜ . 01　*　p＜ . 05
ｐ
注：カテゴリ変数の検定はχ2検定または2×2表はFisherの直接法を、年齢、BMI（Body Math Index）、GDS短縮版の検定はMann-WhitneyのU検定を用いた
　各項目で欠損値があるため合計人数が異なる
子どもとの会話に
一番満足（％）
友人との会話に
一番満足（％）
配偶者との会話に
一番満足（％）
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表　3-1　　睡眠効率と基本属性･精神状況および睡眠状況との関連
項目 全体（n=232) 睡眠効率高群（n=117) 睡眠効率低群(n=115) p
基本属性
　　年齢（SD） 73.54(6.7) 72.86（7.04） 74.24（6.22） 0.118
　　性別（％）　　　　　　　 男性 89（38.4） 31（34.8） 58（65.2） 0.000 ***
女性　　　　　　　　　　　　　143（61.6） 86（60.1） 57（39.9）
　　BMI（SD） 23.37(3.5) 23.3（3.84） 23.4（3.23） 0.814
　　沖縄県在住高齢者（％） 61(26.3) 34（29.1） 27（23.5） 0.372
　　沖縄県外在住高齢者 171(73.7) 83（70.9） 88（76.5）
　　家族形態（％）　　　　 ひとり暮らし 37（16.1） 24（20.9） 13（11.3） 0.720
　　　　　　　　　　　　　　 同居 193（83.9） 91（79.1） 102（88.7）
　　配偶者の有無（％）　　　　 あり 170（75.2） 32 (28.6) 24 (21.1) 0.219
　　　　　　　　　　　　　　 なし 56（24.8） 80 (71.4) 90 (78.9)
　　子どもの有無（％）　　　　 あり 208（91.2） 13 (11.4) 7 (6.1) 0.241
                               なし 20（8.8） 101 (88.6) 107 (93.9)
　　子ども人数（SD） 2.42(1.3) 2.4（1.41） 2.4（1.12） 0.331
　　治療中疾患有無（％）　 あり 164（72.2） 82(70.7) 82(73.9) 0.657
                               なし 63（27.8） 34(29.3) 29(26.1)
精神状況
　　GDS得点（標準偏差） 2.09（2.15） 2.13（2.09） 2.06（2.22） 0.811
　　抑うつ傾向の有無（％）　　　 あり 15（6.5） 8（7.0） 7（6.2） 1.000
　　　　　　　　　　　　 　 　　 なし 213（93.4） 107（93.0） 106（93.8）
睡眠状況(AW-Lによる測定）
　　Bed time（SD）時刻 22:42(1:10) 22：55（1：07） 22：28（1：11） 0.030 *
　　Get up time（SD）時刻 6:20(1:05) 6：21（1：12） 6：18（0：57） 0.711
　　Sleep efficiency（SD）％ 82.88(6.54) 87.83（2.93） 77.85（5.23）
　　Sleep latency（SD）分 0:11(0:14) 0：07（0：10） 0：15（0：17） 0.000 ***
睡眠状況（質問紙）
　　夜間覚醒回数（SD） 1.72(1.11) 1.77（1.22） 1.68（1.007） 0.546
　　居眠り合計時間（SD）分 31.07(25.57) 32.09（30.45） 30.13（20.20） 0.635
　　起床時間規則的（％）
かなり規則的あり 41（29.5） 16（22.5） 25（36.8） 0.094
　　　　　　　　　　　　 なし 98（70.5） 55（77.5） 43（63.2）
　　睡眠潜時（％）
　　　　　 30分を超える 20（14.6） 9(12.8) 11(16.4) 0.632
　　　　　　　　　　　　 なし 117（85.4） 61(87.1) 56(83.6)
　　中途覚醒（％）
　　　　　　　　　　　　 あり 211（93.4） 104(92.0) 107(94.7) 0.595
　　　　　　　　　 なし 15（6.6） 9(8.0) 6(5.3)
　　覚醒時刻（％）
かなり規則的あり 74（54.0） 34(48.6) 29(43.3) 0.608
　　　　　　　　　 なし 63（46.0） 36(51.4) 38(56.7)
　　早期覚醒（％）
　　　　　 しょっちゅうあり 21（12.4） 9(10.1) 12(15.0) 0.360
　　　　　　　　　 なし 148（87.6） 80(89.9) 68(85.0)
　　起床のしやすさ（％）
　　　　　 容易におきられる　 あり 115（68.0） 56（62.2） 59（74.7） 0.099
　　　　　　　　　 なし 54（32.0） 34（37.8） 20（25.3）
　　予定覚醒（％）
　　　　　 容易におきられる　 あり 153（76.9） 71(73.2) 82(80.4) 0.243
　　　　　　　　　　　　 なし 46（23.1） 26(26.8) 20(19.6)
　　睡眠時間規則性（％）
　　　　　 規則的あり 148（74.0） 69(70.4) 79(77.5) 0.265
　　　　　　　　　　　　 なし 52（26.0） 29(29.6) 23(22.5)
　　眠りの深さ（％）
熟睡感あり 10（7.2） 4(5.6) 6(60.0) 0.522
　　　　　　　　 なし 129（92.8） 68(94.4) 61(91.0)
　　睡眠時間十分（％）
　　　　 十分あり 119（60.4） 60(61.9) 59(59.0) 0.771
なし 78（39.6） 37(38.1) 41(41.0)
　　夜間トイレ覚醒（％）
　　　　　　　　　　　　 あり 182（79.8） 87(75.7) 95(84.1) 0.138
　　　　　　　　　 なし 46（20.2） 28(24.3) 18(15.9)
　　睡眠薬の有無（％）
あり 43（18.6） 23(19.8) 20(17.4) 0.736
なし 188（81.4） 93(80.2) 95(82.6)
　　昼寝の有無（％）
あり 68（30.0） 29（25.2） 39（34.8） 0.147
なし 159（70.0） 86（74.8） 73（65.2）
　　居眠りの有無（％）
　　　　　 しょっちゅうあり 26（12.0） 10(9.3) 16(14.5)
なし 191（88.0） 97(90.7) 34(85.5) 0.297
注：カテゴリ変数の検定はχ2検定または2×2表はFishe rの直接法を、年齢、BMI（Body Math Index）、GDS短縮版、Bed time、Get up time、Sleep efficiency、
Sleep latency、夜間覚醒回数、居眠り合計時間、の検定はMann-WhitneyのU検定を用いた　　***　p＜.001　**　p＜.01　*　p＜.05
各項目で欠損値があるため合計人数が異なる
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項目 全体（n =232) 睡眠効率高群（n =117) 睡眠効率低群(n =115) p
生活習慣（％）　
　日常活動状況
　　家事　　　　　　　　　　　 あり 143（61.6） 80（68.4） 63（54.8） 0.043 *
なし 89（38.4） 37（31.6） 52（45.2）
　　ボランティア　　　　　　　 あり 51（21.9） 20（17.1） 31（27.0） 0.082
なし 181（78.1） 97（82.9） 84（73.0）
　　趣味・習い事　　　　　　 あり 134（57.6） 66 (56.4) 68 (59.1) 0.692
なし 98（42.4） 51 (43.6) 47 (40.9)
　　運度教室　　　　　　　　 あり 86（37.1） 47（40.2） 39（33.9） 0.344
なし 146（62.9） 70（59.8） 76（66.1）
　　喫煙習慣　　　　　　　  あり 21（9.3） 12 (10.5) 9 (8.0) 0.648
なし 206（90.7） 102 (89.5) 104 (92.0)
　　食事規則性　　　　　   あり 187（94.0） 89（90.8） 98（97.0） 0.079
なし 12（6.0） 9（9.2） 3（3.0）
　　飲酒習慣　毎日　　　　 あり 24（10.8） 7（6.2） 17（15.6） 0.030 *
なし 198（89.2） 106（93.8） 92（84.4）
　　運動習慣　2回以上/週 あり 168（85.7） 79 (83.2) 89 (88.1) 0.415
なし 28（14.3） 16 (16.8) 12 (11.9)
　　外出頻度　 しょっちゅうあり 138（60.5） 70 (61.9) 68 (59.1) 0.686
なし 90（39.6） 43 (38.1) 47 (40.9)
会話交流（％）　
　　楽しい会話　　 しょっちゅうあり 125（55.8） 60（53.6） 62（58.0） 0.591
なし 99（44.2） 52（46.4） 47（42.0）
　　話しすき　　　　　　 はい 131（88.5） 63（94.0） 68（84.0） 0.071
いいえ 17（11.5） 4（6.0） 13（16.0）
　　話が得意　　　　　　 はい 4（3.4） 2 (50.0) 2 (50.0) 1.000
いいえ 114（96.6） 47 (95.9) 67 (97.1)
　　楽しい　　　　　　　　 はい 80（67.8） 38（77.6） 42（60.9） 0.072
いいえ 38（32.2） 11（22.4） 27（39.1）
　　話題豊富　　　　　　 はい 46（39.0） 20 (40.8) 26 (37.7) 0.848
いいえ 72（61.0） 29 (59.2) 43 (62.3)
　　満足　　　　　　　　　 はい 31（26.3） 14 (28.6) 17 (24.6) 0.675
いいえ 87（73.7） 35 (71.4) 52 (75.4)
　　聞き取りやすい　　　 あり 62（53.0） 22（44.3） 40（58.8） 0.189
　　　　　　　　　　　　 なし 55（47.0） 27（55.1） 28（41.2）
　　補聴器使用　　       あり 6（5.1） 3 (6.1) 3 (4.3) 0.691
                            なし 112（94.9） 46(93.9) 66(95.7)
楽しい話題（％）
　　テレビ　　　　　　　　 はい 77（51.3） 37 (54.4) 40 (48.8) 0.516
いいえ 73（48.7） 31 (45.6) 42 (51.2)
　　新聞　　　　　　　　　 はい 52（34.7） 24 (35.3) 28 (34.1) 1.000
いいえ 98（65.3） 44 (64.7) 54 (65.9)
　　友人　　　　　　　　　 はい 37（24.7） 20 (29.4) 17 (20.7) 0.256
いいえ 113（75.3） 48 (70.6) 65 (79.3)
　　旅行　　　　　　　　　 はい 66（44.0） 30 (44.1) 36 (43.9) 1.000
　　　　　　　　　　 いいえ 84（56.0） 38 (55.9) 46 (56.1)
　　家族　　　　　　　　　 はい 41（27.3） 21 (30.9) 20 (24.4) 0.462
いいえ 109（72.7） 47 (69.1) 62 (75.6)
　　散歩　　　　　　　　　 はい 17（11.3） 10 (14.7) 7 (41.2) 0.303
いいえ 133（88.7） 58 (85.3) 75 (91.5)
　　食事　　　　　　　　　 はい 56（37.3） 27 (39.7) 29 (35.4) 0.614
いいえ 94（62.7） 41 (60.3) 53 (64.6)
　　買い物　　　　　　　　 はい 32（21.3） 14 (20.6) 18 (22.0) 1.000
いいえ 118（78.7） 54 (79.4) 64 (78.0)
　　読書　　　　　　　　　 はい 30（20.0） 14 (20.6) 16 (19.5) 1.000
いいえ 120（80.0） 54 (79.4) 66 (80.5)
　　趣味　　　　　　　　　 はい 72（48.0） 33 (48.5) 39 (47.6) 1.000
いいえ 78（52.0） 35 (51.5) 43 (52.4)
　　思い出　　　　　　　　 はい 49（32.7） 23 (33.8) 26 (31.7) 0.862
いいえ 101（67.3） 45 (66.2) 56 (68.3)
　　将来　　　　　　　　　 はい 8（5.3） 4 (5.9) 4 (4.9) 1.000
いいえ 142（94.7） 64 (94.1) 78 (95.1)
　　世間話　　　　　　　 はい 87（58.0） 46（67.6） 41（50.0） 0.032 *
いいえ 63（42.0） 22（32.4） 41（50.0）
　　健康　　　　　　　　 はい 74（49.3） 35 (51.5) 39 (47.6) 0.743
いいえ 76（50.7） 33 (48.5) 43 (52.4)
　　仕事　　　　　　　　　 はい 16（10.7） 7 (10.3) 9 (11.0) 1.000
いいえ 134（89.3） 61 (89.7) 73 (89.0)
一番満足する話相手（％）
　　配偶者　 はい 120（52.6） 66 (57.4) 54 (47.7) 0.185
いいえ 108（47.4） 49 (42.6) 59 (52.2)
　　子ども　　 はい 57（25.0） 29 (25.2) 28 (24.8) 1.000
いいえ 171（75.0） 86 (74.8) 85 (75.2)
　　兄弟姉妹　　　　　　 はい 19（8.3） 14（12.2） 5（4.4） 0.053
いいえ 209（91.7） 101（87.8） 108（95.6）
　　親戚　　　 はい 8（3.5） 4 (3.5) 4 (3.5) 1.000
いいえ 220（96.5） 111 (96.5) 109 (96.5)
　　友人　　 はい 107（46.9） 58 (50.4) 49 (43.4) 0.292
いいえ 121（53.1） 57 (49.6) 64 (56.6)
相談相手（％）
　　配偶者　　　　　　　　 はい 158（68.1） 76 (65.0) 82 (71.3) 0.326
いいえ 74（31.9） 41 (35.0) 33 (28.7)
　　子ども　　　　　　　　 はい 130（56.0） 68 (58.1) 62 (53.9) 0.597
いいえ 102（44.0） 49 (41.9) 53 (46.1)
　　兄弟姉妹　　　　　　 はい 46（19.8） 26 (22.2) 20 (17.4) 0.412
いいえ 186（80.2） 91 (77.8) 95 (82.6)
　　親戚　　　　　　　　　 はい 14（6.03） 6 (5.1) 8 (7.0) 0.593
いいえ 218（94.0） 111 (94.9) 107 (93.0)
　　友人　　　　　　　　　 はい 40（17.2） 19( 16.2) 21 (18.3) 0.730
いいえ 192（82.8） 93 (83.8) 94 (81.7)
毎日会話の相手（％）
　　配偶者　　　　　　　　 はい 139（70.9） 65 (67.7) 74 (74.0) 0.349
いいえ 57（29.1） 31 (32.3) 26 (26.0)
　　子ども　　　　　　　　 はい 69（35.2） 33 (34.4) 36 (36.0) 0.881
いいえ 127（64.8） 63 (65.6) 64 (64.0)
　　兄弟姉妹　　　　　　 はい 11（5.6） 6 (6.3) 5 (5.0) 0.764
いいえ 185（94.4） 90 (93.8) 95 (95.0)
　　親戚　　　　　　　　　 はい 13（6.6） 8 (8.3) 5 (5.0) 0.400
　　　　　　　　　　　　 いいえ 183（93.4） 88 (91.7) 95 (95.0)
　　友人　　　　　　　　　 はい 99（50.5） 53 (55.2) 46 (46.0) 0.203
　　　　　　　　　　　　 いいえ 97（49.5） 43 (44.8) 54 (54.0)
注：カテゴリ変数の検定はχ2検定または2×2表はFisherの直接法を用いた　　***　p＜.001　**　p＜.01　*　p＜.05
各項目で欠損値があるため合計人数が異なる
表　3-2　　睡眠効率と生活習慣及び会話交流との関連
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表　3-3　在住場所の違いと基本属性・精神状況および睡眠状況との関連
項目 県内　ｎ＝61 県外　ｎ＝171 ｐ
基本属性
　　年齢（SD） 76.80(6.89) 72.40(6.22) 0.000 ***
　　性別（％） 男性 19(21.3) 70(78.7) 0.220
女性　　　　　　　　　　　　　42(29.4) 101(70.6)
　　BMI（SD) 24.88(3.97) 22.86(3.24) 0.000 ***
　　家族形態(%) ひとり暮らし 12(20.3) 25(14.6) 0.309
同居 47(79.7) 146(85.4)
　　配偶者の有無（％） あり 40(69.0) 130(77.4) 0.219
なし 18(31.0) 38(22.6)
　　子どもの有無（％） あり 51(87.9) 157(92.4) 0.294
なし 7(12.1) 13(7.6)
　　子どもの人数（SD） 3.73(1.57) 2.02(.808) 0.000 ***
　　治療中疾患有無（％）　　　　ありあり 46（78.0） 118（70.2） 0.311
なし 13（22.0） 50（29.8）
精神状況
　　GDS得点（SD） 1.86(2.16) 2.18(2.15) 0.214
　　抑うつ傾向の有無（％） あり 4（6.8） 11（6.5） 1.000
なし 55（93.2） 158（93.5）
睡眠状況（AW-Lによる測定）
　　Bed time（SD）時刻 22:52(1:20) 22:38(1:06) 0.156
　　Get up time（SD）時刻 6:31(1:19) 6:15(0:59) 0.007 **
　　Sleep efficiency（SD）％ 83.13(7.22) 82.79(6.30) 0.729
　　Sleep latency（SD）分 0:10(0:14) 0:12(0:15) 0.218
睡眠状況（質問紙）
　　夜間覚醒回数（SD） 1.89(1.09) 1.66(1.12) 0.130
　　居眠り合計時間（SD） 分 21.58(18.93) 34.18(26.75) 0.001 ***
　　起床時間規則的（％）
かなり規則的あり 12(42.9) 29(26.1) 0.105
なし 16(57.1) 82(73.9)
　　睡眠潜時（％）
30分を超える 5（17.9） 15（13.8） 0.559
なし 23（82.1） 94（86.2）
　　中途覚醒（％）
あり 55（94.8） 156（92.9） 0.765
なし 3（5.2） 12（7.1）
　　覚醒時刻（％）
かなり規則的あり 19(67.9) 44(40.4) 0.011 *
なし 9(32.1) 65(59.6)
　　早期覚醒（％）
しっちゅうあり 13(22.4) 8(7.2) 0.007 **
なし 45(77.6) 103(92.8)
　　起床のしやすさ（％）
容易におきられる　 あり 46(79.3) 69(62.2) 0.025 *
なし 12(20.7) 42(37.8)
　　予定覚醒（％）
容易におきられる　 23（79.3） 130(76.5） 0.816
なし 6（20.7） 40（23.5）
　　睡眠時間規則性（％）
規則的あり 17(58.6) 131(76.6) 0.065
なし 12(41.) 40(23.4)
　　眠りの深さ（％）
熟睡感あり 1（3.6） 9（8.1） 0.687
なし 27（96.4） 102（91.9）
　　睡眠時間十分（％）
十分あり 16(57.1) 103（60.9） 0.835
なし 12(42.9) 66（39.1）
　　夜間トイレ覚醒（％）
あり 50(86.2) 132(77.6) 0.188
なし 8(13.8) 38(22.4)
　　睡眠薬の有無（％）
あり 7（11.5） 36（21.2） 0.125
なし 54（88.5） 134（78.8）
　　昼寝の有無（％）
あり 25(43.9) 43(25.3) 0.012 *
なし 32(56.1) 127(74.7)
　　居眠りの有無（％）
しょっちゅうあり 8（15.7） 18（10.8） 0.335
なし 43（84.3） 148（89.2）
在住場所
注：カテゴリ変数の検定はχ2検定または2×2表はFisherの直接法を、年齢、BMI（Body Math Index）、GDS短縮版、
Bed time、Get up time、Sleep efficiency、Sleep latency、夜間覚醒回数、居眠り合計時間の検定はMann-Whitneyの
U検定を用いた　　***　p＜.001　**　p＜.01　*　p＜.05
各項目で欠損値があるため合計人数が異なる
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表　3-4　在住場所の違いと生活習慣及び会話交流との関連との関連
項目 県内　ｎ＝61 県外　ｎ＝171 ｐ
生活習慣（％）
 日常活動状況
　　家事　　　　　　　　　　　あり 35（57.4） 108（63.2） 0.446
なし 26（42.6） 63（36.8）
　　ボランティア　　　　　 あり 9(14.8) 42(24.6) 0.148
なし 52(85.2) 129(75.4)
　　趣味・習い事　　　 あり 23(37.7) 111(64.9) 0.000 ***
なし 38(62.3) 60(35.1)
　　運動教室　　　　　　　 あり 18(29.5) 68(39.8) 0.168
なし 43(70.5) 103(60.2)
　　喫煙習慣　　　　　 あり 1(1.7) 20(11.8) 0.019 *
なし 57(98.3) 149(88.2)
　　食事規則性　　　　 あり 27（93.1） 160（94.1） 0.688
なし 2（6.9） 10（5.9）
　　飲酒習慣　毎日 あり 1(1.8) 23(13.8) 0.011 *
なし 54(98.2) 144(86.2)
　　運動習慣　2回以上/週 あり 23（85.2） 145（85.8） 1.000
なし 4（14.8） 24（14.2）
　　外出頻度　 しょっちゅうあり 31（54.4） 107（62.6） 0.278
なし 26（45.6） 64（37.4）
会話交流（％）
　　楽しい会話　 しょっちゅうあり 27(46.6) 98(59.0) 0.124
なし 31(53.4) 68(41.0)
　　話しすき はい 48(96.0) 83(84.7) 0.055
いいえ 2(4.0) 15(15.3)
　　話が得意　　　　 はい 2(10.0) 2(2.0) 0.133
いいえ 18(90.0) 96(98.0)
　　楽しい　　　　　　　 はい 15（75.0） 65（66.3） 0.601
いいえ 5（25.0） 33（33.7）
　　話題豊富　　　　　 はい 7（35.0） 39（39.8） 0.804
いいえ 13（65.0） 59（60.2）
　　満足　　　　　　　　 はい 8(40.0) 23(23.5) 0.163
いいえ 12(60.0) 75(76.5)
　　聞き取りやすい　 あり 9（47.4） 53（54.1） 0.624
なし 10（52.6） 45（45.9）
　　補聴器使用　　 あり 1（5.0） 5（5.1） 1.000
なし 19（95.0） 93（94.9）
楽しい話題（％）
　　テレビ　　　　　　　 はい 28（53.8） 49（50.0） 0.732
いいえ 24（46.2） 49（50.0）
　　新聞　　　　　　　　 はい 16（30.8） 36（36.7） 0.589
いいえ 36（69.2） 62（63.3）
　　友人　　　　　　　 はい 14（26.9） 23(23.5) 0.692
いいえ 38（73.1） 75(76.5)
　　旅行　　　　　　　　 はい 11(21.2) 55(56.1) 0.000 ***
いいえ 41(78.9) 43(43.9)
　　家族　　　　　　　　 はい 14（26.9） 27（27.6） 1.000
いいえ 38（73.1） 71（72.4）
　　散歩　　　　　　　　 はい 7（13.5） 10（10.2） 0.593
いいえ 45（86.5） 88（89.8）
　　食事　　　　　　　　 はい 20（38.5） 36（36.7） 0.861
いいえ 32（61.5） 62（63.3）
　　買い物　　　　　　　 はい 11(21.2) 21（21.4） 1.000
いいえ 41（78.8） 77（78.6）
　　読書　　　　　　　　 はい 9（17.3） 21（21.4） 0.669
いいえ 43（82.7） 77（78.6）
　　趣味　　　　　　　 はい 17(32.7) 55(56.1) 0.010 **
いいえ 35(67.3) 43(43.9)
　　思い出　　　　　　　 はい 19（36.5） 30（30.6） 0.470
いいえ 33（63.5） 68（69.4）
　　将来　　　　　　　　 はい 3（5.8） 5（5.1） 1.000
いいえ 49（94.2） 93（94.9）
　　世間話　　　 はい 27（51.9） 60（61.2） 0.300
いいえ 25（48.1） 38（38.8）
　　健康　　　　　　　　 はい 25（48.1） 49（50.0） 0.865
いいえ 27（51.9） 49（50.0）
　　仕事　　　　　　　 はい 6（11.5） 10（10.2） 0.787
いいえ 46（89.8） 88（89.8）
一番満足する話相手（％）
　　配偶者　　　　　 はい 44(72.1) 76(45.5) 0.010 **
いいえ 17(27.9) 91(54.5)
　　子供　　　　　　　 はい 9(14.8) 48(28.7) 0.038 *
いいえ 52(85.2) 119(71.3)
　　兄弟姉妹 はい 3（4.9） 16（9.6） 0.416
いいえ 58（95.1） 151（90.4）
　　親戚　　　　　　　 はい 2（3.3） 6（3.6） 1.000
いいえ 59（96.7） 161（96.4）
　　友人　　　　　　　 はい 27（44.3） 80（47.9） 0.655
いいえ 34（55.7） 87（52.1）
相談相手（％）
　　配偶者　　　 はい 33(54.1) 125(73.1) 0.010 **
いいえ 28(45.9) 46(26.9)
　　子供　　　　　 はい 36（59.0） 94（55.0） 0.653
いいえ 25（41.0） 77（45.0）
　　兄弟姉妹　　 はい 10（16.4） 36（21.1） 0.575
いいえ 51（83.6） 135（78.9）
　　親戚　　　　 はい 6（9.8） 8（4.7） 0.206
いいえ 55（90.2） 163（95.3）
　　友人　　　　 はい 9(14.8) 31（18.1） 0.633
いいえ 52(85.2) 140（81.9）
毎日の会話相手（％）
　　配偶者　　　　　 はい 15(51.7) 124(74.3) 0.025 *
いいえ 14(48.3) 43(25.7)
　　子供　　　　　　 はい 10（34.5） 59（35.3） 1.000
いいえ 19（65.5） 108（64.7）
　　兄弟姉妹　　　 はい 3（10.3） 59（35.3） 0.211
いいえ 19（65.5） 108（64.7）
　　親戚　　　　　　 はい 8(27.6) 5(3.0) 0.000 ***
いいえ 21(72.4) 162(97.0)
　　友人　　　　　 はい 20(69.0) 79(47.3) 0.043 *
いいえ 9(31.0) 88(52.7)
在住場所
注：カテゴリ変数の検定はχ2検定または2×2表はFisherの直接法を用いた
***　p＜.001　**　p＜.01　*　p＜.05
各項目で欠損値があるため合計人数が異なる
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表　3-5　在住場所の違いによる睡眠効率と基本属性・精神状況および睡眠状況との関連
県外 ｎ＝171
項目 睡眠効率高群　ｎ＝34 睡眠効率低群　ｎ＝27 ｐ 睡眠効率高群 n＝83 睡眠効率低群　ｎ＝88 ｐ
基本属性
　　年齢（SD） 76.88（7.38） 76.69（6.32） 0.988 71.22（6.23） 73.51（6.04） 0.011 **
　　性別（％） 男性 8（23.5） 11（40.7） 0.174 23（32.9） 47（67.1） 0.001 ***
女性　　　　　　　　　　　　　26（76.5） 16（59.3） 60（59.4） 41（40.6）
　　BMI（SD) 24.68（.391） 25.02（4.10） 0.373 22.77（3.70） 22.94（2.76） 0.865
　　家族形態(%) ひとり暮らし 8（25.0） 4（14.8） 0.518 16（19.3） 9（10.2） 0.129
同居 24（75.0） 23（85.2） 67（80.7） 79（89.8）
　　配偶者の有無（％） あり 19（59.4） 21（80.8） 0.095 19（23.8） 19（21.6） 0.854
なし 13（40.6） 5（19.2） 61（76.3） 69（78.4）
　　子どもの有無（％） あり 26（83.9） 25（92.6） 0.432 8（9.6） 5（5.7） 0.396
なし 5（16.1） 2（7.4） 75（90.4） 82（94.3）
　　子ども人数（SD） 3.67（1.96） 3.80（1.04） 0.517 2.01（.840） 2.02（.782） 0.922
　　治療中疾患有無（％）　　　　ありあり 28（82.4） 18（72.0） 0.362 28（34.1） 22（25.6） 0.242
なし 6（17.6） 7（28.0） 54（65.9） 64（74.4）
精神状況
　　GDS得点（SD） 2.21（2.58） 1.42（1.41） 0.414 2.10（1.88） 2.25（2.39） 0.930
　　抑うつの傾向の有無（％）あり 4（12.1） 0（0.0） 0.123 4（4.9） 7（8.0） 0.537
なし 29（87.9） 26（100.0） 78（95.1） 80（92.0）
睡眠状況（AW-Lによる測定）
　　Bed time（SD）時刻 22：57（1：18） 22：47（1：25） 0.983 22：55（1：03） 22：22（1：05） 0.002 **
　　Get up time（SD）時刻 6：29（1：21） 6：34（1：18） 0.552 6：18（1：08） 6：16（0：48） 0.389
　　Sleep efficiency（SD）％ 88.06（2.58） 76.92（6.33） 87.72（3.08） 78.13（4.84）
　　Sleep latency（SD）分 0：07（0：04） 0：14（0：20） 0.210 0：08（0：11） 0：15（0：17） 0.000 ***
睡眠状況（質問紙）
　　夜間覚醒回数（SD） 1.97（1.22） 1.77（.909） 0.830 1.68（1.22） 1.65（1.03） 0.830
　　居眠り合計時間（SD）分 21.82（20.16） 21.25（17.78） 1.000 36.44（33.09） 32.34（20.29） 0.978
　　起床時間規則的（％）
かなり規則的あり 4（28.6） 8（57.1） 0.252 12（21.1） 17（31.5） 0.280
なし 10（71.4） 6（42.9） 45（78.9） 37（68.5）
　　睡眠潜時（％）
30分を超える 3（20.0） 2（15.4） 1.000 6（10.9） 9（16.7） 0.418
なし 12（80.0） 11（84.6） 49（89.1） 45（83.3）
　　中途覚醒（％）
あり 31（96.9） 24（92.3） 0.582 73（90.1） 83（95.4） 0.236
なし 1（3.1） 2（7.7） 8（9.9） 4（4.6）
　　覚醒時刻（％）
かなり規則的あり 9（64.3） 10（71.4） 1.000 25（44.6） 19（35.8） 0.435
なし 5（35.7） 4（28.6） 31（55.4） 34（64.2）
　　早期覚醒（％）
しょっちゅうあり 6（18.8） 7（26.9） 0.535 3（5.3） 5（9.3） 0.482
なし 26（81.3） 19（73.1） 54（94.7） 49（90.7）
　　起床のしやすさ（％）
容易におきられる　 26（78.8） 20（80.0） 1.000 30（52.6） 39（72.2） 0.050 *
なし 7（21.2） 5（20.0） 27（47.4） 15（27.8）
　　予定覚醒（％）
容易におきられる　 12（80.0） 11（78.6） 1.000 59（72.0） 71（80.7） 0.208
なし 3（20.0） 3（21.4） 23（28.0） 17（19.3）
　　睡眠時間規則性（％）
規則的あり 8（53.3） 9（64.3） 0.710 61（73.5） 70（79.5） 0.372
なし 7（46.7） 5（35.7） 22（26.5） 18（20.5）
　　眠りの深さ（％）
熟睡感あり 0（0.0） 1（7.7） 0.464 4（7.0） 5（9.3） 0.738
なし 15（100.0） 12（92.3） 53（93.0） 49（90.7）
　　睡眠時間十分（％）
十分あり 10（66.7） 6（46.2） 0.445 50（61.0） 53（60.9） 1.000
なし 5（33.3） 7（53.8） 32（39.0） 34（39.1）
　　夜間トイレ覚醒（％）
あり 29（87.9） 21（84.0） 0.464 58（70.7） 74（84.1） 0.043 *
なし 4（12.1） 4（16.0） 24（29.3） 14（15.9）
　　睡眠薬の有無（％）
あり 5（14.7） 2（7.4） 0.448 18（22.0） 18（20.5） 0.853
なし 29（85.3） 25（92.6） 64（78.0） 70（79.5）
　　昼寝の有無（％）
あり 13（40.6） 12（48.0） 0.602 16（19.3） 27（31.0） 0.112
なし 19（59.4） 13（52.0） 67（80.7） 60（69.0）
　　居眠りの有無（％）
しょっちゅうあり 4（14.3） 4（17.4） 1.000 6（7.6） 12（13.8） 0.222
なし 24（85.7） 19（82.6） 73（92.4） 75（86.2）
県内　ｎ＝61
注：カテゴリ変数の検定はχ2検定または2×2表はFisherの直接法を、年齢、BMI（Body Math Index）、GDS短縮版、Bed time、Get up time、Sleep efficiency、
Sleep latency、夜間覚醒回数、居眠り合計時間、の検定はMann-WhitneyのU検定を用いた　　***　p＜.001　**　p＜.01　*　p＜.05
各項目で欠損値があるため合計人数が異なる
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表　3-6　在住場所の違いによる睡眠効率と生活習慣および会話交流との関連
県外 ｎ＝171
項目 睡眠効率高群　ｎ＝34 睡眠効率低群　ｎ＝27 ｐ 睡眠効率高群 n＝83 睡眠効率低群　ｎ＝88 ｐ
生活習慣（％）
 日常活動状況
　　家事　　　　　　　　　　　あり 19（55.9） 16（59.3） 0.499 61（73.5） 47（53.4） 0.007 **
なし 15（44.1） 11（40.7） 22（26.5） 41（46.6）
　　ボランティア　　　　　あり 4（11.8） 5（18.5） 0.492 16（19.3） 26（29.5） 0.155
なし 30（88.2） 22（81.5） 67（80.7） 62（70.5）
　　趣味・習い事　　　 あり 10（29.4） 13（48.1） 0.185 56（67.5） 55（62.5） 0.525
なし 24（70.6） 14（51.9） 27（32.5） 33（37.5）
　　運動教室　　　　　　　あり 12（35.3） 6（22.2） 0.397 35（42.2） 33（37.5） 0.639
なし 22（64.7） 21（77.8） 48（57.8） 55（62.5）
　　喫煙習慣　　　　　 あり 1（3.0） 0（0.0） 1.000 11（13.6） 9（10.2） 0.635
なし 32（97.0） 25（100.0） 70（86.4） 79（89.8）
　　食事規則性　　　　 あり 14（93.3） 13（92.9） 1.000 75（90.4） 85（97.7） 0.053
なし 1（6.7） 1（7.1） 8（9.6） 2（2.3）
　　飲酒習慣　毎日 あり 0（0.0） 1（4.3） 0.418 7（8.6） 16（18.6） 0.074
なし 32（100.0） 22（95.7） 74（91.4） 70（81.4）
　　運動習慣　2回以上/週 あり 11（78.6） 12（92.3） 0.596 68（84.0） 77（87.5） 0.513
なし 3（21.4） 1（7.7） 13（16.0） 11（12.5）
　　外出頻度　 しょっちゅうあり 19（63.9） 12（44.4） 0.189 51（61.4） 56（63.6） 0.874
なし 11（36.7） 15（55.6） 32（38.6） 32（36.4）
会話交流（％）
　　楽しい会話　 しょっちゅうあり 13（40.6） 14（53.8） 0.428 47（58.8） 51（59.3） 1.000
なし 19（59.4） 12（46.2） 33（41.3） 35（40.7）
　　話しすき はい 28（100.0） 20（90.9） 0.189 35（89.7） 48（81.4） 0.391
いいえ 0（0.0） 2（9.1） 4（10.3） 11（18.6）
　　話が得意　　　　 はい 1（10.0） 1（10.0） 1.000 1（2.6） 1（1.7） 1.000
いいえ 9（90.0） 9（90.0） 38（97.4） 59（98.3）
　　楽しい　　　　　　　 はい 8（80.0） 7（70.0） 1.000 30（76.9） 35（59.3） 0.084
いいえ 2（20.0） 3（30.0） 9（23.1） 24（40.7）
　　話題豊富　　　　　 はい 3（30.0） 4（40.0） 1.000 17（43.6） 22（37.3） 0.674
いいえ 7（70.0） 6（60.0） 22（56.4） 37（62.7）
　　満足　　　　　　　　 はい 3（30.0） 5（50.0） 0.650 11（28.2） 12（20.3） 0.466
いいえ 7（70.0） 5（50.0） 28（71.8） 47（79.7）
　　聞き取りやすい　 あり 1（10.0） 8（80.0） 0.023 * 20（51.3） 33（55.9） 0.683
なし 8（90.0） 2（20.0） 19（48.7） 26（44.1）
　　補聴器使用　　 あり 1（10.0） 0（0.0） 1.000 2（5.1） 3（5.1） 1.000
なし 9（90.0） 10（100.0） 37（94.9） 56（94.9）
楽しい話題（％）
　　テレビ　　　　　　　 はい 14（48.3） 14（60.9） 0.412 23（59.0） 26（44.1） 0.215
いいえ 15（51.7） 9（39.1） 16（41.0） 33（55.9）
　　新聞　　　　　　　　 はい 9（31.0） 7（30.4） 1.000 15（38.5） 21（35.6） 0.832
いいえ 20（69.0） 16（69.6） 24（61.5） 38（64.4）
　　友人　　　　　　　 はい 9（31.0） 5（21.7） 0.539 11（28.2） 12（20.3） 0.466
いいえ 20（69.0） 18（78.3） 28（71.8） 47（79.7）
　　旅行　　　　　　　　 はい 5（17.2） 6（26.1） 0.507 25（64.1） 30（50.8） 0.218
いいえ 24（82.8） 17（73.9） 14（35.9） 29（49.2）
　　家族　　　　　　　　 はい 10（34.5） 4（17.4） 0.217 11（28.2） 16（27.1） 1.000
いいえ 19（65.5） 19（82.6） 28（71.8） 43（72.9）
　　散歩　　　　　　　　 はい 4（13.8） 3（13.0） 1.000 6（15.4） 4（6.8） 0.190
いいえ 25（86.2） 20（87.0） 33（84.6） 55（93.2）
　　食事　　　　　　　　 はい 12（41.4） 8（34.8） 0.776 15（38.5） 21（35.6） 0.832
いいえ 17（58.6） 15（65.2） 24（61.5） 38（64.4）
　　買い物　　　　　　　 はい 5（17.2） 6（26.1） 0.507 9（23.1） 12（20.3） 0.804
いいえ 24（82.8） 17（73.9） 30（76.9） 47（79.7）
　　読書　　　　　　　　 はい 4（13.8） 5（21.7） 0.486 10（25.6） 11（18.6） 0.456
いいえ 25（86.2） 18（78.3） 29（74.4） 48（81.4）
　　趣味　　　　　　　 はい 8（27.6） 9（39.1） 0.552 25（64.1） 30（50.8） 0.218
いいえ 21（72.4） 14（60.9） 14（35.9） 29（49.2）
　　思い出　　　　　　　 はい 10（34.5） 9（39.1） 0.778 13（33.3） 17（28.8） 0.660
いいえ 19（65.5） 14（60.9） 26（66.7） 42（71.2）
　　将来　　　　　　　　 はい 2（6.9） 1（4.3） 1.000 2（5.1） 3（5.1） 1.000
いいえ 27（93.1） 22（95.7） 37（94.9） 56（94.9）
　　世間話　　　 はい 18（62.1） 9（39.1） 0.162 28（71.8） 32（54.2） 0.094
いいえ 11（37.9） 14（60.9） 11（28.2） 27（45.8）
　　健康　　　　　　　　 はい 13（44.8） 12（52.2） 0.780 22（56.4） 27（45.8） 0.409
いいえ 16（55.2） 11（47.8） 17（43.6） 32（54.2）
　　仕事　　　　　　　 はい 2（6.9） 4（17.4） 0.387 5（12.8） 5（8.5） 0.513
いいえ 27（93.1） 19（82.6） 34（87.2） 54（91.5）
一番満足する話相手（％）
　　配偶者　　　　　 はい 29（85.3） 15（55.6） 0.020 * 37（45.7） 39（45.3） 1.000
いいえ 5（14.7） 12（44.4） 44（54.3） 47（54.7）
　　子供　　　　　　　 はい 5（14.7） 4（14.8） 1.000 24（29.6） 24（27.9） 0.865
いいえ 29（85.3） 23（85.2） 57（70.4） 62（72.1）
　　兄弟姉妹 はい 3（8.8） 0（0.0） 0.248 11（13.6） 5（5.8） 0.116
いいえ 31（91.2） 27（100.0） 70（86.4） 81（94.2）
　　親戚　　　　　　　 はい 1（2.9） 1（3.7） 1.000 3（3.7） 3（3.5） 1.000
いいえ 33（97.1） 26（96.3） 78（96.3） 83（96.5）
　　友人　　　　　　　 はい 16（47.1） 11（40.7） 0.796 39（48.1） 48（55.8） 0.335
いいえ 18（52.9） 16（59.3） 42（51.9） 38（47.5）
相談相手（％）
　　配偶者　　　 はい 15（44.1） 18（66.7） 0.121 61（73.5） 64（72.7） 1.000
いいえ 19（55.9） 9（33.3） 22（26.5） 24（27.3）
　　子供　　　　　 はい 21（61.8） 15（55.6） 0.794 47（56.6） 47（53.4） 0.759
いいえ 13（38.2） 12（44.4） 36（43.4） 41（46.6）
　　兄弟姉妹　　 はい 5（14.7） 5（18.5） 0.738 21（25.3） 15（17.0） 0.195
いいえ 29（85.3） 22（81.5） 62（74.7） 73（83.0）
　　親戚　　　　 はい 1（2.9） 5（8.20） 0.079 5（6.0） 3（3.4） 0.487
いいえ 33（97.1） 22（81.5） 78（94.0） 85（96.6）
　　友人　　　　 はい 2（5.90） 7（11.5） 0.065 17（20.5） 14（15.9） 0.552
いいえ 32（94.1） 20（74.1） 66（79.5） 74（84.1）
毎日の会話相手（％）
　　配偶者　　　　　 はい 5（33.3） 10（71.4） 0.066 60（74.1） 64（74.4） 1.000
いいえ 10（66.7） 4（28.6） 21（25.9） 22（25.6）
　　子供　　　　　　 はい 4（26.7） 6（42.9） 0.450 29（35.8） 30（34.9） 1.000
いいえ 11（73.3） 8（57.1） 52（64.2） 56（65.1）
　　兄弟姉妹　　　 はい 2（13.3） 1（7.1） 1.000 4（4.9） 4（4.7） 1.000
いいえ 13（86.7） 13（92.9） 77（95.1） 82（95.8）
　　親戚　　　　　　 はい 5（33.3） 3（21.4） 0.682 3（3.7） 2（2.3） 0.675
いいえ 10（66.7） 11（78.6） 78（96.3） 84（97.7）
　　友人　　　　　 はい 12（80.0） 8（27.1） 0.245 41（50.6） 38（44.2） 0.440
いいえ 3（20.0） 6（42.9） 40（49.4） 48（55.8）
県内　ｎ＝61
注：カテゴリ変数の検定はχ2検定または2×2表はFisherの直接法を用いた　　***　p＜.001　**　p＜.01　*　p＜.05
各項目で欠損値があるため合計人数が異なる
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表　3-7　ひとり暮らしの有無と基本属性・精神状況および睡眠状況との関連
項目 あり　ｎ＝37 なし　ｎ＝193 ｐ
基本属性
　　年齢（SD） 74.86（5.92） 73.23（6.80） 0.106
　　性別（％） 男性 4（10.8） 85（95.5） 0.000 ***
女性　　　　　　　　　　　　　33（89.2） 108（76.6）
　　BMI(SD） 23.14（3.00） 23.37（3.62） 0.617
　　沖縄県在住高齢者（％） 12（20.3） 47（79.7） 0.309
　　沖縄県外在住高齢者 25（14.6） 146（85.4）
　　配偶者有無（％） あり 2（5.7） 168（88.0） 0.000 ***
なし 33（94.3） 23（12.0）
　　子どもの有無（％） あり 26（72.2） 182（94.8） 0.000 ***
なし 10（27.8） 10（5.2）
　　子ども人数（SD） 2.15（1.76） 2.48（1.15） 0.060
　　治療中疾患有無（％）　　　　ありあり 23（62.2） 140（74.5） 0.158
なし 14（37.8） 48（25.5）
精神状況
　　GDS得点（SD） 2.50（2.07） 2.03（2.17） 0.132
　　抑うつ傾向の有無（％） あり 5（13.9） 10（5.2） 0.069
　　　　 なし 31（86.1） 131（94.8）
睡眠状況（AW-Lによる測定）
　　Bed time（SD）時刻 22：31（1：06） 22：44（1：11） 0.271
　　Get up time（SD）時刻 6：04（1：06） 6：23（1：03） 0.017 *
　　Sleep efficiency（SD）％ 84.84（6.40） 82.42（6.49） 0.020 *
　　Sleep latency（SD）分 0：10（0：16） 0：11（0：14） 0.208
睡眠状況（質問紙）
　　夜間覚醒回数（SD） 1.97（.16） 1.93（.268） 0.331
　　居眠り合計時間（SD）分 32.71（14.88） 3109（27.21） 0.091
　　起床時間規則的（％）
かなり規則的あり 6（33.3） 35（28.9） 0.783
なし 12（66.7） 86（71.1）
　　睡眠潜時（％）
30分を超える 7（36.8） 13（11.0） 0.008 **
なし 12（63.2） 105（89.0）
　　中途覚醒（％）
あり 35（97.2） 174（92.6） 0.475
なし 1（2.8） 14（7.4）
　　覚醒時刻（％）
かなり規則的あり 9（47.4） 54（45.8） 1.000
なし 10（52.6） 64（54.2
　　早期覚醒（％）
しょっちゅうあり 7（29.2） 13（9.1） 0.012 *
なし 17（70.8） 130（90.9）
　　起床のしやすさ（％）
容易におきられる　 17（70.8） 96（67.1） 0.817
なし 7（29.2） 47（32.9）
　　予定覚醒（％）
容易におきられる　 28（90.3） 125（74.4） 0.064
なし 3（9.7） 43（25.6）
　　睡眠時間規則性（％）
規則的あり 21（67.7） 127（75.1） 0.381
なし 10（32.3） 42（24.9）
　　眠りの深さ（％）
熟睡感あり 0（0.0） 10（8.3） 0.360
なし 18（100.0） 111（91.7）
　　睡眠時間十分（％）
十分あり 19（63.3） 100（59.9） 0.840
なし 11（36.7） 67（40.1）
　　夜間トイレ覚醒（％）
あり 29（80.6） 152（80.0） 1.000
なし 7（19.4） 38（20.0）
　　睡眠薬の有無（％）
あり 9（24.3） 34（17.7） 0.361
なし 28（75.7） 158（82.3）
　　昼寝の有無（％）
あり 10（27.8） 58（30.7） 0.844
なし 26（72.2） 131（69.3）
　　居眠りの有無（％）
しょっちゅうあり 6（17.1） 20（11.1） 0.392
なし 29（82.9） 160（88.9）
ひとり暮らし　
注：カテゴリ変数の検定はχ2検定または2×2表はFisherの直接法を、年齢、BMI（Body Math Index）、GDS短縮版、Bed
time、Get up time、Sleep efficiency、Sleep latency、夜間覚醒回数、居眠り合計時間、の検定はMann-WhitneyのU検定
を用いた
***　p＜.001　**　p＜.01　*　p＜.05
各項目で欠損値があるため合計人数が異なる
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表　3-8　ひとり暮らしの有無と生活習慣および会話交流との関連
項目 あり　ｎ＝37 なし　ｎ＝193 ｐ
生活習慣（％）
　日常活動状況
　　家事　　　　　　　　　　　あり 31（83.8） 111（57.5） 0.003 **
なし 6（16.2） 82（42.5）
　　ボランティア　　　　　あり 4（10.8） 47（24.4） 0.084
なし 33（89.2） 146（75.6）
　　趣味・習い事　　　　　あり 26（70.3） 107（55.4） 0.105
なし 11（29.7） 86（44.6）
　　運動教室　　　　　 あり 11（29.7） 74（38.3） 0.358
なし 26（70.3） 119（61.7）
　　喫煙習慣　　　　　　 あり 1（2.8） 20（10.5） 0.212
なし 35（97.2） 170（89.5）
　　食事規則性　　　　 あり 29（93.5） 158（94.0） 1.000
なし 2（6.5） 10（6.0）
　　飲酒習慣　毎日 あり 1（2.3） 23（12.4） 0.138
なし 34（97.1） 163（87.6）
　　運動習慣　2回以上/週 あり 27（93.1） 141（84.4） 0.386
なし 2（6.9） 26（15.6）
　　外出頻度　 しょっちゅうあり 28（75.7） 110（57.6） 0.044 *
なし 3（24.3） 81（42.4）
会話交流（％）
　　楽しい会話 しょっちゅうあり 17（48.6） 108（57.8） 0.356
なし 18（51.4） 79（42.2）
　　話しすき はい 26（89.7） 103（88.0） 1.000
いいえ 3（10.3） 14（12.0）
　　話が得意　　　　 はい 2（8.7） 2（2.1） 0.170
いいえ 21（91.3） 93（97.9）
　　楽しい　　　　　　 はい 15（65.2） 65（68.4） 0.806
いいえ 8（34.8） 30（31.6）
　　話題豊富　　　　 はい 8（34.8） 38（40.0） 0.812
いいえ 15（65.2） 57（60.0）
　　満足　　　　　　　 はい 9（39.1） 22（23.2） 0.185
いいえ 14（60.9） 73（76.8）
　　聞き取りやすい あり 12（52.2） 50（53.2） 1.000
なし 11（47.8） 44（46.8）
　　補聴器使用　　 あり 0（0.0） 6（6.3） 0.596
なし 23（100.0） 89（93.7）
楽しい話題（％）
　　テレビ　　　　　　 はい 18（62.1） 59（49.6） 0.300
いいえ 11（37.9） 60（50.4）
　　新聞　　　　　　　　 はい 9（31.0） 43（36.1） 0.669
いいえ 20（69.0） 76（63.9）
　　友人　　　　　　　　 はい 11（37.9） 25（21.0） 0.089
いいえ 18（62.1） 94（79.0）
　　旅行　　　　　　　 はい 11（37.9） 55（46.2） 0.533
いいえ 18（62.1） 64（53.8）
　　家族　　　　　　　　 はい 8（27.6） 33（27.7） 1.000
いいえ 21（72.4） 86（72.3）
　　散歩　　　　　　　　 はい 6（20.7） 11（9.2） 0.104
いいえ 23（79.3） 108（90.9）
　　食事　　　　　　　 はい 11（37.9） 45（37.8） 1.000
いいえ 18（62.1） 74（62.2）
　　買い物　　　　　　 はい 7（24.1） 25（21.0） 0.802
いいえ 22（75.9） 94（79.0）
　　読書　　　　　　　　 はい 6（20.7） 24（20.2） 1.000
いいえ 23（79.3） 95（79.8）
　　趣味　　　　　　　　 はい 16（55.2） 56（47.1） 0.535
いいえ 13（44.8） 63（52.9）
　　思い出　　　　　　 はい 9（31.0） 40（33.6） 1.000
いいえ 20（69.0） 79（66.4）
　　将来　　　　　　　 はい 0（0.0） 8（6.7） 0.356
いいえ 29（100.0） 111（93.3）
　　世間話　　　　　　 はい 22（75.9） 64（53.8） 0.036 *
いいえ 7（24.1） 55（46.2）
　　健康 はい 13（44.8） 60（50.4） 0.680
いいえ 16（55.2） 59（49.6）
　　仕事　　　　　　　　 はい 3（10.3） 13（10.9） 1.000
いいえ 26（89.7） 106（89.1）
一番満足する話相手（％）
　　配偶者　　　　 はい 2（5.6） 106（55.8） 0.000 ***
いいえ 34（94.4） 84（44.2）
　　子供　　　　　　　 はい 9（25.0） 47（24.7） 1.000
いいえ 27（75.0） 143（75.3）
　　兄弟姉妹 はい 5（13.9） 14（7.4） 0.197
いいえ 31（86.1） 176（92.6）
　　親戚　　　　　　　 はい 2（5.6） 6（3.2） 0.617
いいえ 34（94.4） 184（96.8）
　　友人　　　　　　　 はい 25（69.4） 81（42.6） 0.004 **
いいえ 11（30.6） 109（57.4）
相談相手（％）
　　配偶者　　　　 はい 2（5.4） 155（803） 0.000 ***
いいえ 35（94.6） 38（19.7）
　　子供　　　　 はい 22（59.5） 107（55.4） 0.719
いいえ 15（40.5） 86（44.6）
　　兄弟姉妹　　 はい 14（37.8） 32（16.6） 0.006 **
いいえ 23（62.2） 161（83.4）
　　親戚　　　 はい 1（2.7） 13（6.7） 0.705
いいえ 36（97.3） 180（93.3）
　　友人　　　　 はい 10（27.0） 30（15.5） 0.101
いいえ 27（73.0） 163（84.5）
毎日の会話相手（％）
　　配偶者　　　　　　 はい 1（3.3） 138（83.1） 0.000 ***
いいえ 29（96.7） 28（16.9）
　　子供　　　　　　 はい 9（30.0） 60（36.1） 0.678
いいえ 21（70.0） 106（63.9）
　　兄弟姉妹　　　 はい 3（10.0） 8（4.8） 0.379
いいえ 27（90.0） 158（95.2）
　　親戚　　　　　　 はい 5（16.7） 8（4.8） 0.032 *
いいえ 25（83.3） 158（95.2）
　　友人　　　　　　 はい 24（80.0） 75（45.2） 0.001 **
いいえ 6（20.0） 91（54.8）
注：カテゴリ変数の検定はχ2検定または2×2表はFisherの直接法を用いた
***　p＜.001　**　p＜.01　*　p＜.05
各項目で欠損値があるため合計人数が異なる
ひとり暮らし　
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表　3-9　ひとり暮らし有無よる睡眠効率と基本属性・精神状況および睡眠状況との関連
ひとり暮らしのみ　 ｎ＝37 同居 ｎ＝193
項目 睡眠効率高群　ｎ＝24 睡眠効率低群　ｎ＝13 ｐ 睡眠効率高群 n＝91 睡眠効率低群　ｎ＝102 ｐ
基本属性
　　年齢（SD） 74.13（6.37） 76.23（4.93） 0.309 72.41（7.23） 73.98（6.34） 0.053
　　性別（％） 男性 2（50.0） 2（50.0） 0.602 29（34.1） 56（65.9） 0.001 **
女性　　　　　　　　　　　　　22（66.7） 11（33.3） 62（57.4） 46（42.6）
　　BMI(SD） 22.75（2.69） 23.84（3.47） 23.36（4.05） 23.38（3.21） 0.753
　　沖縄県在住高齢者（％） 8（66.7） 16（64.0） 1.000 24（51.1） 23（48.9） 0.615
　　沖縄県外在住高齢者 4（33.3） 9（36.0） 67（45.9）） 79（54.1）
　　配偶者有無（％） あり 2（8.7） 0（0.0） 0.536 78（87.6） 90（88.2） 1.000
なし 21（91.3） 12（100.0） 11（12.4） 12（11.8）
　　子どもの有無（％） あり 18（75.0） 8（66.7） 0.700 83（92.2） 99（97.1） 0.194
なし 6（25.0） 4（33.3） 7（7.8） 3（2.9）
　　子ども人数（SD） 2.09（1.68） 2.25（1.96） 0.806 2.52（1.33） 2.44（.99） 0.976
　　治療中疾患有無（％）　　　　ありあり 14（58.3） 9（69.2） 0.724 67（74.4） 73（74.5） 1.000
なし 10（41.7） 4（30.8） 23（25.6） 25（25.5）
精神状況
　　GDS得点（SD） 2.42（1.74） 2.67（2.70） 0.739 2.08（2.18） 1.99（2.17） 0.470
　　抑うつ傾向の有無（％）あり 2（8.3） 3（25.0） 0.307 6（6.7） 4（4.0） 0.520
なし 22（91.7） 9（75.0） 84（93.3） 97（96.0）
睡眠状況（AW-Lによる測定）
　　Bed time（SD）時刻 22：36（0：53） 22：22（1：28） 0.603 23..：01（1：10） 22：29（1：09） 0.003 **
　　Get up time（SD）時刻 6：03（1：16） 6：05（0：45） 0.926 6：27（1：09） 6：20（0：58） 0.160
　　Sleep efficiency（SD）％ 88.55（2.93） 77.97（5.30） 87：55（2.90） 77.83（5.25）
　　Sleep latency（SD）分 0：06（0：04） 0：20（0：26） 0.105 0：08（0：11） 0：15（0：16） 0.000 ***
睡眠状況(質問紙）
　　夜間覚醒回数（SD） 2.00（1.69） 1.81（.693） 0.699 1.68（1.04） 1.66（1.04） 0.945
　　居眠り合計時間（SD）分 30.63（11.67） 36.88（20.16） 0.437 33.30（34.25） 29.88（20.20） 0.717
　　起床時間規則的（％）
かなり規則的あり 4（40.0） 2（25.0） 0.638 12（19.7） 23（38.3） 0.028 *
なし 6（60.0） 6（75.0） 49（80.3） 37（61.7）
　　睡眠潜時（％）
30分を超える 3（27.3） 4（50.0） 0.377 6（10.2） 7（11.9） 1.000
なし 8（72.7） 4（50.0） 53（89.8） 52（88.1）
　　中途覚醒（％）
あり 22（95.7） 13（100.0） 1.000 80（90.9） 94（94.0） 0.579
なし 1（4.3） 0（0.0） 8（9.1） 6（6.0）
　　覚醒時刻（％）
かなり規則的あり 5（45.5） 4（50.0） 1.000 29（49.2） 25（42.4） 0.580
なし 6（54.5） 4（50.0） 30（50.8） 34（57.6）
　　早期覚醒（％）
しょっちゅうあり 4（30.8） 3（27.3） 1.000 4（5.4） 9（13.0） 0.148
なし 9（69.2） 8（72.7） 70（94.6） 60（87.0）
　　起床のしやすさ（％）
容易におきられる　 9（69.2） 8（72.7） 1.000 45（60.0） 51（75.0） 0.075
なし 4（30.8） 3（27.3） 30（40.0） 17（25.0）
　　予定覚醒（％）
容易におきられる　 18（85.7） 10（100.0） 0.533 53（69.7） 72（78.3） 0.219
なし 3（14.3） 0（0.0） 23（30.3） 20（21.7）
　　睡眠時間規則性（％）
規則的あり 14（66.7） 7（70.0） 1.000 55（71.4） 72（78.3） 0.372
なし 7（33.3） 3（30.0） 22（28.6） 20（21.7）
　　眠りの深さ（％）
熟睡感あり 0（0.0） 0（0.0） 4（6.6） 6（10.0） 0.529
なし 11（100.0） 7（70.0） 57（93.4） 54（90.0）
　　睡眠時間十分（％）
十分あり 14（70.0） 5（50.0） 0.425 46（59.7） 54（60.0） 1.000
なし 6（30.0） 5（50.0） 31（40.3） 36（40.0）
　　夜間トイレ覚醒（％）
あり 18（78.3） 11（84.6） 1.000 68（75.6） 84（84.0） 0.152
なし 5（21.7） 2（15.4） 22（24.4） 16（16.0）
　　睡眠薬の有無（％）
あり 5（20.8） 4（30.8） 0.691 18（20.0） 16（15.7） 0.455
なし 19（79.2） 9（69.2） 72（80.0） 86（84.3）
　　昼寝の有無（％）
あり 6（26.1） 4（30.8） 1.000 23（25.6） 35（35.4） 0.158
なし 17（73.9） 9（69.2） 67（74.4） 64（64.6）
　　居眠りの有無（％）
しょっちゅうあり 3（13.6） 3（23.1） 0.648 7（8.4） 13（13.4） 0.346
なし 19（86.4） 10（76.9） 76（91.6） 84（86.6）
注：カテゴリ変数の検定はχ2検定または2×2表はFisherの直接法を、年齢、BMI（Body Math Index）、GDS短縮版、Bed time、Get up time、Sleep efficiency、
Sleep latency、夜間覚醒回数、居眠り合計時間、の検定はMann-WhitneyのU検定を用いた　　***　p＜.001　**　p＜.01　*　p＜.05
各項目で欠損値があるため合計人数が異なる
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表　3-10　ひとり暮らし有無よる睡眠効率と生活習慣および会話交流との関連
ひとり暮らしのみ　 ｎ＝37 同居 ｎ＝193
項目 睡眠効率高群　ｎ＝24 睡眠効率低群　ｎ＝13 ｐ 睡眠効率高群 n＝91 睡眠効率低群　ｎ＝102 ｐ
生活習慣（％） *
　日常活動状況
　　家事　　　　　　　　　　　あり 20（83.3） 11（84.6） 1.000 59(64.8) 52（51.0） 0.059
　　　　　　　　　　　　　　なしなし 4（16.7） 2（15.4） 32(35.2) 50（49.0）
　　ボランティア　　　　　 あり 2（8.7） 2（15.4） 0.115 19（20.9） 28（27.5） 0.317
なし 21（91.3） 11（84.6） 72（79.1） 74（72.5）
　　趣味・習い事　　　　　 あり 18（75.0） 8（61.5） 0.465 47（51.6） 60（58.8） 0.384
なし 6（25.0） 5（38.5） 44（48.4） 42（41.2）
　　運動教室　　　　　 あり 8（33.3） 3（23.1） 0.711 38（41.8） 36（35.3） 0.377
なし 16（66.7） 10（76.9） 53（58.2） 66（64.7）
　　喫煙習慣　　　　　　 あり 1（4.2） 0（0.0） 1.000 11（12.4） 9（8.9） 0.484
なし 23（95.8） 12（100.0） 78（87.6） 92（91.1）
　　食事規則性　　　　 あり 19（90.5） 10（100.0） 1.000 70（90.9） 88（96.7） 0.189
なし 2（9.5） 0（0.0） 7（9.1） 3（3.3）
　　飲酒習慣　毎日 あり 1（4.2） 0（0.0） 1.000 6（6.8） 17（17.3） 0.043 *
なし 23（95.8） 11（100.0） 82（93.2） 81（82.7）
　　運動習慣　2回以上/週 あり 17（89.5） 10（100.0） 0.532 62（81.6） 79（86.8） 0.396
なし 2（10.5） 0（0.0） 14（18.4） 12（13.2）
　　外出頻度　 しょっちゅうあり 19（79.2） 9（69.2） 0.691 51（57.3） 59（57.8） 1.000
なし 5（20.8） 4（30.8） 38（42.7） 43（42.2）
会話交流（％）
　　楽しい会話 しょっちゅうあり 13（56.5） 4（33.3） 0.289 47（54.0） 61（61.0） 0.375
なし 10（43.5） 8（66.7） 40（46.0） 39（39.0）
　　話しすき はい 17（94.4） 9（81.8） 0.533 44（93.6） 59（84.3） 0.155
いいえ 1（5.6） 2（18.2） 3（6.4） 11（15.7）
　　話が得意　　　　 はい 2（13.3） 0（0.0） 0.526 0（0.0） 2（3.3） 0.535
いいえ 13（86.7） 8（100.0） 34（100.0） 59（96.7）
　　楽しい　　　　　　 はい 11（73.3） 4（50.0） 0.371 27(79.4) 38(62.8) 0.109
いいえ 4（26.7） 4（50.0） 7(20.6) 23(37.7)
　　話題豊富　　　　 はい 6（40.0） 2（25.0） 0.657 14（41.2） 24（39.3） 1.000
いいえ 9（60.0） 6（75.0） 20（58.9） 37（60.7）
　　満足　　　　　　　 はい 6（40.0） 3（37.5） 1.000 8（23.5） 14（23.0） 1.000
いいえ 9（60.0） 5（62.5） 26（76.5） 47（77.0）
　　聞き取りやすい あり 7（46.7） 5（62.5） 0.667 15（44.1） 35（58.3） 0.204
なし 8（53.3） 3（37.5） 19（55.9） 25（41.7）
　　補聴器使用　　 あり 0（0.0） 0（0.0） 3（8.8） 3（4.9） 0.663
なし 15（100.0） 8（100.0） 31（91.2） 58（95.1）
楽しい話題（％）
　　テレビ　　　　　　 はい 11（61.1） 7（63.6） 1.000 26（54.2） 33（46.5） 0.458
いいえ 7（38.9） 4（36.4） 22（45.8） 38（53.5）
　　新聞　　　　　　　　 はい 7（38.9） 2（18.2） 0.412 17（35.4） 26（36.6） 1.000
いいえ 11（61.1） 9（81.8） 31（64.6） 45（63.4）
　　友人　　　　　　　　 はい 8（44.4） 3（27.3） 0.449 11（22.9） 14（19.7） 0.819
いいえ 10（55.6） 8（72.7） 37（77.1） 57（80.3）
　　旅行　　　　　　　 はい 8（44.4） 3（27.3） 0.449 22（45.8） 33（46.5） 1.000
いいえ 10（55.6） 8（72.7） 26（54.2） 38（53.5）
　　家族　　　　　　　　 はい 6（33.3） 2（18.2） 0.671 15（31.3） 18（25.4） 0.534
いいえ 12（66.7） 9（81.8） 33（68.8） 53（74.6）
　　散歩　　　　　　　　 はい 6（33.3） 0（0.0） 0.058 4（8.3） 7（9.9） 1.000
いいえ 12（66.7） 11（100.0） 44（91.7） 64（90.1）
　　食事　　　　　　　 はい 7（38.9） 4（36.4） 1.000 20（41.7） 25（35.2） 0.564
いいえ 11（61.1） 7（63.6） 28（58.3） 46（64.8）
　　買い物　　　　　　 はい 3（16.7） 4（36.4） 0.375 11（22.9） 14（19.7） 0.819
いいえ 15（83.3） 7（63.6） 37（77.1） 57（80.3）
　　読書　　　　　　　　 はい 5（27.8） 1（9.1） 0.362 9（18.8） 15（21.1） 0.819
いいえ 13（72.2） 10（90.9） 39（81.3） 56（78.9）
　　趣味　　　　　　　　 はい 10（55.6） 8（54.5） 1.000 23（47.9） 33（46.5） 1.000
いいえ 8（44.4） 5（45.5） 25（52.1） 38（53.5）
　　思い出　　　　　　 はい 6（33.3） 3（27.3） 1.000 17（35.4） 23（32.4） 0.844
いいえ 12（66.7） 8（72.7） 31（64.6） 48（67.6）
　　将来　　　　　　　 はい 0（0.0） 0（0.0） 4（8.3） 4（5.6） 0.719
いいえ 18（100.0） 11（100.0） 44（91.7） 67（94.4）
　　世間話　　　　　　 はい 16（88.9） 6（54.5） 0.071 29（60.4） 35（49.3） 0.264
いいえ 2（11.1） 5（45.5） 19（39.6） 36（50.7）
　　健康 はい 9（50.0） 4（36.4） 0.702 25（52.1） 35（49.3） 0.852
いいえ 9（50.0） 7（63.6） 23（47.9） 36（50.7）
　　仕事　　　　　　　　 はい 3（16.7） 0（0.0） 0.268 4（8.3） 9（12.7） 0.558
いいえ 15（83.3） 11（100.0） 44（91.7） 62（87.3）
一番満足する話相手
　　配偶者　　　　 はい 1（4.2） 1（8.3） 1.000 48（53.9） 58（57.4） 0.662
いいえ 23（95.8） 11（91.7） 41（46.1） 43（42.6）
　　子供　　　　　　　 はい 7（29.2） 2（16.7） 0.685 21（23.6） 26（25.7） 0.740
いいえ 17（70.8） 10（83.3） 68（76.4） 75（74.3）
　　兄弟姉妹　　 はい 5（20.8） 0（0.0） 0.146 9（10.1） 5（5.0） 0.265
いいえ 19（79.2） 12（100.0） 80（89.9） 96（95.0）
　　親戚　　　　　　　 はい 2（8.3） 0（0.0） 0.543 2（2.2） 4（4.0） 0.686
いいえ 22（91.7） 12（100.0） 87（97.8） 97（96.0）
　　友人　　　　　　　 はい 17（70.8） 8（66.7） 1.000 40（44.9） 41（40.6） 0.560
いいえ 7（29.2） 4（33.3） 49（55.1） 60（59.4）
相談相手
　　配偶者　　　　 はい 2（8.3） 0（0.0） 0.532 73（80.2） 82（80.4） 1.000
いいえ 22（91.7） 13（100.0） 18（19.8） 20（19.6）
　　子供　　　　 はい 15（62.5） 7（53.8） 0.730 52（57.1） 55（53.9） 0.666
いいえ 9（37.5） 6（46.2） 39（42.9） 47（46.1）
　　兄弟姉妹　　 はい 11（45.8） 3（23.1） 0.288 15（16.5） 17（16.7） 1.000
いいえ 13（54.2） 10（76.9） 76（83.5） 85（83.3）
　　親戚　　　 はい 1（4.2） 0（0.0） 1.000 5（5.5） 8（7.8） 0.576
いいえ 23（95.8） 13（100.0） 86（94.5） 94（92.2）
　　友人　　　　 はい 9（33.3） 2（15.4） 0.440 11（12.1） 19（18.6） 0.237
いいえ 16（66.7） 11（84.6） 80（87.9） 83（81.4）
毎日の会話相手（％）
　　配偶者　　　　　　 はい 1（4.8） 0（0.0） 1.000 64（85.3） 74（53.6） 0.538
いいえ 20（95.2） 9（100.0） 11（14.7） 17（18.7）
　　子供　　　　　　 はい 6（28.6） 3（33.9） 1.000 27（36.0） 33（36.3） 1.000
いいえ 15（71.4） 6（66.7） 48（64.0） 58（63.7）
　　兄弟姉妹　　　 はい 3（14.3） 0（0.0） 0.534 3（4.0） 5（5.5） 0.730
いいえ 18（85.7） 9（100.0） 72（96.0） 86（94.5）
　　親戚　　　　　　 はい 5（23.8） 0（0.0） 0.286 3（4.0） 5（5.5） 0.730
いいえ 16（76.2） 9（100.0） 72（96.0） 86（94.5）
　　友人　　　　　　 はい 16（76.2） 8（88.9） 0.637 37（49.3） 38（41.8） 0.351
いいえ 5（23.8） 1（11.1） 38（50.7） 53（58.2）
注：カテゴリ変数の検定はχ2検定または2×2表はFisherの直接法を用いた　　***　p＜.001　**　p＜.01　*　p＜.05
各項目で欠損値があるため合計人数が異なる
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表3-11　　睡眠効率を従属変数とするロジステック回帰分析（全体）
Ｎ＝232
変数 ｐ　 オッズ比 下限 上限
性別　男性 .176 0.407 .110 1.498
Sleeplatency（分） .005 .912 .855 .973
家事している .668 .752 .205 2.764
楽しい話題：世間話 .063 2.206 .959 5.072
ひとり暮らしあり .708 1.215 .438 3.376
沖縄県内高齢者 .038 2.713 1.058 6.957
楽しい会話　あり .664 1.205 .520 2.794
GDS .463 1.075 .886 1.304
外出頻度：毎日 .014 3.586 1.290 9.969
昼寝する .339 .655 .274 1.561
モデルχ2検定　ｐ＜.01
判別的中率　70.1％
オッズ比の信頼区間
注：カテゴリのダミー化：従属変数：睡眠効率高群（1）低群（0）
　　　　　　　　　　　　独立変数：性別　　男性（1）　女性（0）
　　　　　　　　　　　　　　　　　家事　　している（1）　していない（0）
　　　　　　　　　　　　　　　　　楽しい話題：世間話　　はい（1）　いいえ（1）
　　　　　　　　　　　　　　　　　ひとり暮らし　ひとり暮らしである（1）同居（0）
　　　　　　　　　　　　　　　　　沖縄県内高齢者　県内（1）　県外（0）
　　　　　　　　　　　　　　　　　楽しい会話　あり（1）　なし（1）
　　　　　　　　　　　　　　　　　外出頻度　毎日あり（1）　毎日なし（0）
　　　　　　　　　　　　　　　　　昼寝　　　する（1）　しない（0）
　　Hosmer と Lemeshow の検定　ｐ＝.638
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表　　3-12　　県内高齢者の睡眠効率に影響する要因 n =61
変数 ｐ　 オッズ比 下限 上限
治療中疾患　あり .959 .950 .136 6.632
BMI .090 1.203 .972 1.491
GDS .132 1.476 .889 2.452
配偶者1番満足に会話 .009 46.813 2.571 852.391
友人1番満足に会話 .303 2.474 .441 13.890
楽しい会話　あり .686 1.431 .251 8.144
世間話　楽しい .147 3.338 .654 17.034
家族の話題 .023 35.036 1.616 759.669
ボランティア　している .315 3.876 .275 54.576
モデルχ2検定　ｐ＜.05
判別的中率　82.6％
表　　3-13　　県外高齢者の睡眠効率に影響する要因 n =171
変数 ｐ　 オッズ比 下限 上限
治療中疾患　あり .373 1.585 .575 4.364
BMI .204 .915 .798 1.049
GDS .170 .846 .666 1.074
配偶者1番満足に会話 .182 1.995 .724 5.497
友人1番満足に会話 .928 .957 .369 2.480
楽しい会話　あり .697 1.222 .445 3.361
世間話　楽しい .272 1.753 .643 4.774
家族の話題　楽しい .631 .771 .267 2.226
ボランティア　している .026 4.517 1.197 17.040
モデルχ2検定　ｐ＜.05
判別的中率　63.8％
オッズ比の信頼区間
オッズ比の信頼区間
注：カテゴリーのダミー化：睡眠効率高群（1）低群（0）
　　　　　　　　　　　　　治療中疾患　あり(1)　なし（0）
　　　　　　　　　　　　　配偶者1番満足に会話　はい(1)　いいえ（0）
　　　　　　　　　　　　　友人1番満足に会話　　はい(1)　いいえ（0）
　　　　　　　　　　　　　楽しい会話　あり(1)　なし（0）
　　　　　　　　　　　　　世間話　楽しい　　　 はい(1)　いいえ（0）
　　　　　　　　　　　　　家族の話題　楽しい　 はい（1) いいえ（0）
　　　　　　　　　　　　　ボランティアしている　あり(1)　なし（0）
注：カテゴリーのダミー化：睡眠効率高群（1）低群（0）
　　　　　　　　　　　　　治療中疾患　あり(1)　なし（0）
　　　　　　　　　　　　　配偶者1番満足に会話　はい(1)　いいえ（0）
　　　　　　　　　　　　　友人1番満足に会話　　はい(1)　いいえ（0）
　　　　　　　　　　　　　楽しい会話　あり(1)　なし（0）
　　　　　　　　　　　　　世間話　楽しい　　　 はい(1)　いいえ（0）
　　　　　　　　　　　　　家族の話題　楽しい　 はい（1) いいえ（0）
　　　　　　　　　　　　　ボランティアしている　あり(1)　なし（0）
Hosmer と Lemeshow の検定　ｐ
＝.190
Hosmer と Lemeshow の検定　ｐ
＝.830
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表　　3-14　　ひとり暮らしの睡眠効率に影響する要因 n =37
変数 ｐ　 オッズ比 下限 上限
GDS .236 1.495 .769 2.908
楽しい会話　あり .166 .176 .015 2.059
友人1番満足に会話 .243 .166 .008 3.372
世間話　楽しい .048 17.153 1.028 286.160
趣味の活動・習い事　している .953 .902 .030 27.210
ボランティア　している .311 4.947 .225 108.905
家事　している .358 7.703 .099 599.025
モデルχ2検定　ｐ＜.05
判別的中率　77.8％
表　　3-15　同居の睡眠効率に影響する要因 n =193
変数 ｐ　 オッズ比 下限 上限
GDS .225 .888 .733 1.076
楽しい会話　あり .384 1.448 .630 3.330
友人1番満足に会話 .666 1.204 .518 2.799
世間話　楽しい .111 1.935 .860 4.354
趣味の活動・習い事　している .184 1.783 .759 4.185
ボランティア　している .159 2.196 .735 6.563
家事　している .157 .532 .222 1.275
モデルχ2検定　ｐ＜.05
判別的中率　64.0％
オッズ比の信頼区間
オッズ比の信頼区間
Hosmer と Lemeshow の検定
ｐ＝.397
Hosmer と Lemeshow の検定
ｐ＝.419
注：カテゴリーのダミー化：睡眠効率高群（1）睡眠効率低群（0）
　　　　　　　　　　　　　楽しい会話　あり(1)　なし（0）
　　　　　　　　　　　　　友人1番満足に会話　　はい(1)　いいえ（0）
　　　　　　　　　　　　　世間話　楽しい　　　 はい(1)　いいえ（0）
　　　　　　　　　　　　　　　　　趣味の活動・習い事　している　 あり（1) なし（0）
　　　　　　　　　　　　　ボランティアしている　あり（1) なし（0）
　　　　　　　　　　　　　家事　している　　　　あり（1）なし（0）
注：カテゴリーのダミー化：睡眠効率高群（1）睡眠効率低群（0）
　　　　　　　　　　　　　楽しい会話　あり(1)　なし（0）
　　　　　　　　　　　　　友人1番満足に会話　　はい(1)　いいえ（0）
　　　　　　　　　　　　　世間話　楽しい　　　 はい(1)　いいえ（0）
　　　　　　　　　　　　　　　　　趣味の活動・習い事　している　 あり（1) なし（0）
　　　　　　　　　　　　　ボランティアしている　あり（1) なし（0）
　　　　　　　　　　　　　家事　している　　　　あり（1）なし（0）
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表　3-16　ひとり暮らし在住場所の違いと基本属性・精神状況および睡眠状況との関連
項目 沖縄県　ｎ＝12 沖縄県外　ｎ＝25 ｐ
基本属性
　　年齢（SD） 77.8（6.65） 73.8（5.53） 0.181
　　性別（％） 男性 11（91.7） 22（88.0） 1.000
女性　　　　　　　　　　　　　1（8.3） 3（12.0）
　　BMI（SD) 23.77(3.37) 22.88(2.85) .520
　　配偶者の有無（％） あり 1(9.1) 1(4.2) .536
なし 10(90.9) 23(95.8)
　　子どもの有無（％） あり 9(75.0) 17(70.8) 1.000
なし 3(25.0) 7(29.2)
　　子どもの人数（SD） 3.9(2.03) 1.42(0.97) .001 ***
　　治療中疾患有無（％）　　　　ありあり 8(66.7) 15(60.0) 1.000
なし 4(33.3) 10(27.0)
精神状況
　　GDS得点（SD） 2.36(2.06) 2.56(2.1) .919
　　抑うつ傾向の有無（％） あり 1(9.1) 4(16.0) 1.000
なし 10(90.9) 21(84.0)
睡眠状況（AW-Lによる測定）
　　Bed time（SD）時刻 22:58(1:06) 22:18(1:03) .253
　　Get up time（SD）時刻 6:51(1:10) 5:41(0:51) .002 **
　　Sleep efficiency（SD）％ 83.83(8.41) 85.32(5.33) .911
　　Sleep latency（SD）分 11(19) 10(15) .631
睡眠状況（質問紙）
　　夜間覚醒回数（SD） 2.00(1.33) 1.90(1.44) .928
　　居眠り合計時間（SD）分 25.00(8.37) 35.28(15.86) .224
　　起床時間規則的（％）
かなり規則的あり 2(40.0) 4(30.8) 1.000
なし 3(60.0) 9(69.2)
　　睡眠潜時（％）
30分を超える 2(33.3) 5(38.5) 1.000
なし 4(66.7) 8(61.5)
　　中途覚醒（％）
あり 10（90.9） 25（100.0） .306
なし 1（9.1） 0（0）
　　覚醒時刻（％）
かなり規則的あり 3(50.0) 6(46.2) 1.000
なし 3(50.0) 7(53.8)
　　早期覚醒（％）
しょちゅうあり 4（36.4） 3（23.1） .659
なし 7（63.6） 10（76.9）
　　起床のしやすさ（％）
容易におきられる　 あり 10（90.9） 7(53.8) .078
なし 1（9.1） 6(46.2)
　　予定覚醒（％）
容易におきられる　 5（83.3） 23（92.0） .488
なし 1（16.7） 2（8.0）
　　睡眠時間規則性（％）
規則的あり 3(50.0) 18（72.0） .358
なし 3(50.0) 7（28.0）
　　眠りの深さ（％）
熟睡感あり 0（0） 0（0）
なし 5（100.0） 13（100.0）
　　睡眠時間十分（％）
十分あり 4(66.7) 15（62.5） 1.000
なし 2(33.3) 9(37.5)
　　夜間トイレ覚醒（％）
あり 10（90.9） 19（76.0） .400
なし 1（9.1） 6（24.0）
　　睡眠薬の有無（％）
あり 1（8.3） 8（32.0） 0.220
なし 11（91.7） 17（68.0）
　　昼寝の有無（％）
あり 6（54.5） 4（16.0） .039 　*
なし 5（45.5） 21（84.0）
　　居眠りの有無（％）
しょっちゅうあり 3（30.0） 3（12.0） .322
なし 7（70.0） 22（88.0）
在住場所
注：カテゴリ変数の検定はχ2検定または2×2表はFisherの直接法を、年齢、BMI（Body Math Index）、GDS短縮版、
Bed time、Get up time、Sleep efficiency、Sleep latency、夜間覚醒回数、居眠り合計時間の検定はMann-Whitneyの
U検定を用いた　　***　p＜.001　**　p＜.01　*　p＜.05
各項目で欠損値があるため合計人数が異なる
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表　3-17　ひとり暮らし在住場所の違いと生活習慣及び会話交流との関連
項目 沖縄県内　ｎ＝12 沖縄県外　ｎ＝25 ｐ
生活習慣（％）
 日常活動状況
　　家事　　　　　　　　　　　あり 8(66.7) 23(92.0) .073
なし 4(33.3) 2(8.0)
　　ボランティア　　　　　 あり 0(0) 4(16.0) .192
なし 12(100.0) 21(84.0)
　　趣味・習い事　　　 あり 6(50.0) 20(80.0) .122
なし 6(50.0) 5(20.0)
　　運動教室　　　　　　　 あり 4(33.3) 7(28.0) 1.000
なし 8(66.7) 18(72.0)
　　喫煙習慣　　　　　 あり 0(0) 1(4.0) 1.000
なし 11(100.0) 24(96.0)
　　食事規則性　　　　 あり 6(100.0) 23(92.0) 1.000
なし 0(0) 2(8.0)
　　飲酒習慣　毎日 あり 0(0) 1(4.0) 1.000
なし 10(100.0) 24(96.0)
　　運動習慣　2回以上/週 あり 4(80.0) 23(95.8) .320
なし 1(20.0) 1(4.2)
　　外出頻度　 しょっちゅうあり 5(41.7) 23(92.0) .002 **
なし 7(58.3) 2(8.0)
会話交流（％）
　　楽しい会話　 しょっちゅうあり 3(27.3) 14(58.3) .146
なし 8(72.7) 10(41.7)
　　話しすき はい 12(100.0) 22(88.0) .537
いいえ 0(0) 3(12.0)
　　話が得意　　　　 はい 1(33.3) 1(5.0) .249
いいえ 2(66.7) 19(95.0)
　　楽しい　　　　　　　 はい 1(33.3) 14(70.0) .269
いいえ 2(66.7) 6(30.0)
　　話題豊富　　　　　 はい 2(66.7) 6(30.0) .269
いいえ 1(33.3) 14(70.0)
　　満足　　　　　　　　 はい 2(66.7) 7(35.0) .538
いいえ 1(33.3) 13(65.0)
　　聞き取りやすい　 あり 1(33.3) 11(55.0) .590
なし 2(66.7) 9(45.0)
　　補聴器使用　　 あり 0(0) 0(0)
なし 3(100.0) 20(100.0)
楽しい話題（％）
　　テレビ　　　　　　　 はい 5(55.6) 13(65.0) .694
いいえ 4(44.4) 7(35.0)
　　新聞　　　　　　　　 はい 2(22.2) 7(35.0) .675
いいえ 7(77.8) 13(65.0)
　　友人　　　　　　　 はい 1(11.1) 10(50.0) .096
いいえ 8(88.9) 10(50.0)
　　旅行　　　　　　　　 はい 0(0) 11(55.0) .005 **
いいえ 9(100.0) 9(45.0)
　　家族　　　　　　　　 はい 2(22.2) 6(30.0) 1.000
いいえ 7(77.8) 14(70.0)
　　散歩　　　　　　　　 はい 1(11.1) 5(25.0) .633
いいえ 8(88.9) 15(75.0)
　　食事　　　　　　　　 はい 1(11.1) 10(50.0) .096
いいえ 8(88.9) 10(50.0)
　　買い物　　　　　　　 はい 1(11.1) 6(30.0) .382
いいえ 8(88.9) 14(70.0)
　　読書　　　　　　　　 はい 1(11.1) 5(25.0) .633
いいえ 8(88.9) 15(75.0)
　　趣味　　　　　　　 はい 3(33.3) 13(65.0) .226
いいえ 6(66.7) 7(35.0)
　　思い出　　　　　　　 はい 4(44.4) 5(25.0) .396
いいえ 5(55.6) 15(75.0)
　　将来　　　　　　　　 はい 0(0) 0(0)
いいえ 9(100.0) 20(100.0)
　　世間話　　　 はい 5(55.6) 17(85.0) .158
いいえ 4(44.4) 3(15.0)
　　健康　　　　　　　　 はい 4(44.4) 9(45.0) 1.000
いいえ 5(55.6) 11(55.0)
　　仕事　　　　　　　 はい 0(0) 3(15.0) .532
いいえ 9(100.0) 17(85.0)
一番満足する話相手（％）
　　配偶者　　　　　 はい 1(8.3) 1(4.2) 1.000
いいえ 11(91.7) 23(95.8)
　　子供　　　　　　　 はい 1(8.3) 8(33.3) .219
いいえ 11(91.7) 16(66.7)
　　兄弟姉妹　　 はい 1(8.3) 20(83.3) .646
いいえ 11(91.7) 4(16.7)
　　親戚　　　　　　　 はい 1(8.3) 1(4.2) 1.000
いいえ 11(91.7) 23(95.8)
　　友人　　　　　　　 はい 7(58.3) 18(75.0) .446
いいえ 5(25.0) 6(25.0)
相談相手（％）
　　配偶者　　　 はい 1(8.3) 1(4.0) 1.000
いいえ 11(91.7) 24(96.0)
　　子供　　　　　 はい 7(58.3) 15(60.0) 1.000
いいえ 5(41.7) 10(40.0)
　　兄弟姉妹　　 はい 4(33.3) 10(40.0) 1.000
いいえ 8(66.7) 15(60.0)
　　親戚　　　　 はい 0(0) 1(4.0) 1.000
いいえ 12(100.0) 24(96.0)
　　友人　　　　 はい 2(16.7) 8(32.0) .445
いいえ 10(83.3) 17(68.0)
毎日の会話相手（％）
　　配偶者　　　　　 はい 0(0) 23(95.8) 1.000
いいえ 6(100.0) 1(4.2)
　　子供　　　　　　 はい 0(0) 9(37.5) .141
いいえ 6(100.0) 15(62.5)
　　兄弟姉妹　　　 はい 1(16.7) 2(8.3) .501
いいえ 5(83.3) 22(91.7)
　　親戚　　　　　　 はい 3(50.0) 2(8.3) .041 *　
いいえ 3(50.0) 22(91.7)
　　友人　　　　　 はい 4(66.7) 20(83.3) .571
いいえ 2(33.7) 4(16.7)
在住場所
注：カテゴリ変数の検定はχ2検定または2×2表はFisherの直接法を用いた
***　p＜.001　**　p＜.01　*　p＜.05
各項目で欠損値があるため合計人数が異なる
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1
.
5
2
9
0
.
8
9
0
.
6
2
8
8
.
1
1
8
6
.
3
9
8
5
.
7
5
8
4
.
4
8
0
.
5
9
7
9
.
3
1
7
1
.
8
3
6
4
.
9
3
Sl
ee
pl
at
en
cy
（
分
）
0
:
0
6
0
:
0
2
0
:
0
6
0
:
0
5
0
:
0
8
0
:
0
5
0
:
0
6
0
:
0
7
0
:
0
4
0
:
0
7
0
:
0
3
1
:
1
3
Be
dt
im
e（
時
刻
）
2
2
:
0
1
2
1
:
5
5
2
2
:
0
0
2
2
:
0
3
2
3
:
0
4
2
4
:
4
9
:
0
0
2
3
:
0
4
2
1
:
3
9
2
4
:
1
5
:
0
0
2
4
:
2
8
:
0
0
2
3
:
4
7
2
2
:
4
1
Ge
tu
pt
im
e（
時
刻
）
6
:
4
2
6
:
1
7
1
0
:
0
0
7
:
4
0
6
:
5
2
5
:
1
7
6
:
2
3
5
:
4
3
7
:
1
8
6
:
3
1
6
:
3
6
6
:
5
5
夜
間
覚
醒
回
数
　
－
1
3
1
2
1
5
0
1
1
2
3
覚
醒
時
刻
　
－
か
な
り
規
則
的
　
（
ほ
と
ん
ど
定
時
）
や
や
不
規
則
（
1～
2時
間
未
満
の
変
動
）
か
な
り
不
規
則
(２
時
間
以
上
変
動
）
　
－
か
な
り
規
則
的
（
ほ
と
ん
ど
定
時
）
　
－
や
や
規
則
的
(１
時
間
未
満
の
変
動
）
　
－
　
－
　
－
か
な
り
規
則
的
（
ほ
と
ん
ど
定
時
）
早
朝
覚
醒
有
無
　
－
い
い
え
た
ま
に
毎
日
毎
日
い
い
え
毎
日
た
ま
に
い
い
え
た
ま
に
た
ま
に
毎
日
起
床
の
し
や
す
さ
　
－
容
易
容
易
容
易
い
く
ら
頑
張
っ
て
も
起
き
ら
れ
な
い
容
易
容
易
容
易
容
易
容
易
容
易
容
易
予
定
覚
醒
　
－
容
易
容
易
容
易
　
－
容
易
　
－
少
し
頑
張
れ
ば
起
き
ら
れ
る
　
－
　
－
　
－
容
易
睡
眠
時
間
規
則
性
　
－
か
な
り
規
則
的
や
や
不
規
則
や
や
不
規
則
　
－
か
な
り
規
則
的
　
－
や
や
規
則
的
　
－
　
－
　
－
か
な
り
不
規
則
睡
眠
時
間
の
十
分
さ
　
－
十
分
ど
ち
ら
と
も
い
え
な
い
十
分
　
－
十
分
　
－
十
分
　
－
　
－
　
－
不
足
し
て
い
る
眠
り
の
深
さ
　
－
だ
い
た
い
浅
い
だ
い
た
い
熟
睡
だ
い
た
い
浅
い
　
－
だ
い
た
い
浅
い
　
－
ど
ち
ら
で
も
な
い
　
－
　
－
　
－
　
－
夜
間
ト
イ
レ
起
床
　
－
あ
り
あ
り
あ
り
あ
り
あ
り
あ
り
な
し
あ
り
あ
り
あ
り
あ
り
睡
眠
薬
有
無
な
し
な
し
な
し
あ
り
な
し
な
し
な
し
な
し
な
し
な
し
な
し
な
し
昼
寝
の
有
無
　
－
い
い
え
た
ま
に
毎
日
1日
お
き
1日
お
き
い
い
え
毎
日
い
い
え
た
ま
に
毎
日
毎
日
昼
寝
所
要
時
間
　
－
3
0
6
0
3
0
　
－
　
－
1
2
0
6
0
3
0
居
眠
り
頻
度
　
－
い
い
え
た
ま
に
い
い
え
毎
日
1日
お
き
　
－
た
ま
に
毎
日
1日
お
き
い
い
え
毎
日
居
眠
り
合
計
時
間
3
0
2
0
3
0
　
－
3
0
1
0
3
0
精
神
状
況
抑
う
つ
傾
向
の
有
無
な
し
な
し
な
し
な
し
あ
り
な
し
な
し
な
し
な
し
な
し
な
し
　
－
生
活
習
慣
家
事
あ
り
な
し
あ
り
な
し
あ
り
な
し
あ
り
あ
り
あ
り
あ
り
な
し
あ
り
農
業
・
漁
業
・
林
業
な
し
あ
り
あ
り
あ
り
な
し
な
し
な
し
な
し
な
し
な
し
あ
り
な
し
ボ
ラ
ン
テ
ィ
ア
な
し
な
し
な
し
な
し
な
し
な
し
な
し
な
し
な
し
な
し
な
し
な
し
趣
味
の
活
動
・
習
い
事
な
し
あ
り
あ
り
あ
り
あ
り
な
し
な
し
あ
り
あ
り
な
し
な
し
な
し
運
動
教
室
あ
り
あ
り
な
し
な
し
な
し
あ
り
な
し
な
し
な
し
な
し
な
し
あ
り
外
出
頻
度
1日
お
き
毎
日
1日
お
き
毎
日
1日
お
き
毎
日
毎
日
1日
お
き
毎
日
1回
未
満
／
週
2日
お
き
1日
お
き
喫
煙
習
慣
吸
わ
な
い
吸
わ
な
い
吸
わ
な
い
吸
わ
な
い
吸
わ
な
い
吸
わ
な
い
吸
わ
な
い
吸
わ
な
い
吸
わ
な
い
吸
わ
な
い
吸
わ
な
い
　
－
飲
酒
習
慣
飲
ま
な
い
飲
ま
な
い
飲
ま
な
い
飲
ま
な
い
飲
ま
な
い
飲
ま
な
い
た
ま
に
飲
む
飲
ま
な
い
飲
ま
な
い
飲
ま
な
い
　
－
食
事
規
則
性
　
－
は
い
は
い
は
い
　
－
は
い
　
－
は
い
　
－
　
－
　
－
は
い
運
動
習
慣
　
－
週
2回
以
上
　
－
週
2回
以
上
　
－
週
2回
以
上
　
－
週
1回
以
上
　
－
　
－
　
－
週
2回
以
上
会
話
交
流
相
談
相
手
姉
妹
兄
弟
子
ど
も
子
ど
も
子
ど
も
,姉
妹
兄
弟
子
ど
も
姉
妹
兄
弟
子
ど
も
姉
妹
兄
弟
,友
人
子
ど
も
そ
の
他
(姪
）
友
人
子
ど
も
毎
日
の
会
話
の
相
手
　
－
親
戚
,友
人
親
戚
,友
人
親
戚
,友
人
　
－
友
人
　
－
姉
妹
兄
弟
　
－
　
－
　
－
　
－
1番
満
足
す
る
会
話
相
手
　
－
友
人
親
戚
,友
人
友
人
子
ど
も
そ
の
他
（
孫
）
友
人
姉
妹
兄
弟
友
人
配
偶
者
(別
居
）
友
人
友
人
楽
し
い
会
話
頻
度
　
－
毎
日
毎
日
1日
お
き
1回
／
1週
間
1回
／
1週
間
1回
／
1週
間
1日
お
き
毎
日
1回
／
1週
間
1回
／
1週
間
1日
お
き
会
話
時
刻
1
3
:
3
0
1
7
:
0
0
1
3
:
0
0
1
6
:
0
0
1
6
:
0
0
7
:
0
0
7
:
0
0
1
9
:
0
0
11
：
50
と
19
：
00
11
.0
0と
14
：
00
1
5
:
0
0
1
6
:
0
0
話
し
す
き
お
お
む
ね
好
き
好
き
な
ほ
う
好
き
な
ほ
う
お
お
む
ね
好
き
好
き
な
ほ
う
お
お
む
ね
好
き
好
き
な
ほ
う
好
き
な
ほ
う
お
お
む
ね
好
き
楽
し
い
話
題
の
内
容
友
人
散
歩
読
書
　
－
新
聞
家
族
趣
味
思
い
出
健
康
世
間
話
　
－
家
族
食
事
思
い
出
健
康
世
間
話
テ
レ
ビ
健
康
世
間
話
テ
レ
ビ
新
聞
世
間
話
　
－
テ
レ
ビ
趣
味
テ
レ
ビ
買
い
物
趣
味
思
い
出
テ
レ
ビ
世
間
話
思
い
出
健
康
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睡眠
すいみん
に関
かん
するアンケート調査
ちょうさ
 
 
1. この調 査
ちょうさ
は、高 齢 者
こうれいしゃ
の皆
みな
さまの昼寝
ひるね
と夜間
やかん
の睡 眠
すいみん
についておうかがいし、不 眠 症
ふみんしょう
の解 決
かいけつ
と満足度
まんぞくど
の高
たか
い生 活
せいかつ
リズムを得
え
るための方法
ほうほう
を検討
けんとう
することを目的
もくてき
としています。 
2. この調査
ちょうさ
では、皆様
みなさま
の個人
こじん
情報
じょうほう
の保護
ほ ご
に努め、皆
みな
さまにご迷惑
めいわく
がかからないように対処
たいしょ
いたしま
す。お名前
なまえ
を記載
きさい
していただき継続的
けいぞくてき
に調査
ちょうさ
する場合
ばあい
には、取
と
り扱
あつか
いと保管
ほかん
を厳重
げんじゅう
にし、他者
たしゃ
に
お名前
なまえ
・連絡先
れんらくさき
などが知
し
られるような心配
しんぱい
はありません。 
3. この調査
ちょうさ
に協 力
きょうりょく
して下
くだ
さるかどうかは、皆
みな
さまの自由
じゆう
な意思
い し
で諾否
だくひ
をお決めください。この調査
ちょうさ
にご協 力
きょうりょく
いただけない場合
ばあい
であっても、皆
みな
さまに不利益
ふ り え き
が生
しょう
じることはありません。 
4. 研究
けんきゅう
の途中
とちゅう
で研究
けんきゅう
の協 力
きょうりょく
を断
ことわ
ることができます。その際
さい
にも皆
みな
さまにはなんら不利益
ふ り え き
をもたら
さないことをお約束
やくそく
します。アンケートの回答
かいとう
に関
かん
して、いつでも中断
ちゅうだん
できます。 
 
 
何卒
なにとぞ
、この調査
ちょうさ
の趣旨
しゅし
をご理解
りかい
の上
うえ
でご協 力
きょうりょく
をよろしくお願
ねが
いします。 
 
 
ご回答
かいとう
いただいたアンケート用紙
ようし
の提出
ていしゅつ
をもって調査
ちょうさ
への同意
どうい
とさせていただきます。 
調査
ちょうさ
にご協 力
きょうりょく
いただける方
かた
は、アンケートにご回答
かいとう
いただいた日付
ひづけ
と名前
なまえ
をご記入
きにゅう
ください。 
      年     月       日 
お名前               
 
研究
けんきゅう
への協 力
きょうりょく
に際
さい
してご意見
いけん
ご質問
しつもん
がございましたら、ご遠慮なく実施
じっし
責任者
せきにんしゃ
または実施
じっし
分担者
ぶんたんしゃ
に 
お尋
たず
ね下
くだ
さい。 
 
研究責任者：筑波大学医学医療系 教授 松田ひとみ 
【電話：029‐853－2944  e-mail：matsuda.hitomi.fn@u.tsukuba.ac.jp】 
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Ⅰ  あなたの年齢
ねんれい
・職 業
しょくぎょう
および社会
しゃかい
活動
かつどう
とご家族
かぞく
についてお答
こた
えください。 
1．年齢
ねんれい
：     歳
さい
 
 
2．性別
せいべつ
：  0．男
おとこ
   1．女
おんな
 （該当
がいとう
する番号
ばんごう
に○をつけてください） 
 
3．身長
しんちょう
：      ㎝（おおよそで結構
けっこう
です） 
 
4．体 重
たいじゅう
：      ㎏（おおよそで結構
けっこう
です） 
 
5．学歴
がくれき
：最終
さいしゅう
学歴
がくれき
で該当
がいとう
する番号
ばんごう
に○をつけてください。 
 （1）小学校
しょうがっこう
 （2）中学校
ちゅうがっこう
 （3）高校
こうこう
 （4）大学
だいがく
 （5）その他
た
（         ） 
 
6．職 業
しょくぎょう
：該当
がいとう
する番号
ばんごう
に○を付
つ
け、その他
た
には具体的
ぐたいてき
な内容
ないよう
を記入
きにゅう
して下
くだ
さい。 
（1）無職
むしょく
 （2）自営業
じえいぎょう
 （3）常勤
じょうきん
職
しょく
 （4）非常勤
ひじょうきん
職
しょく
 （5）その他
た
（        ） 
 
7． 収 入
しゅうにゅう
：一カ月
いっかげつ
当
あ
たりの収 入
しゅうにゅう
の該当
がいとう
する番号
ばんごう
に○をつけてください。 
 （1）5万円
まんえん
以下
い か
 （2）6～10万円
まんえん
 （3）11～20万円
まんえん
 （4）21万
まん
円
えん
以上
いじょう
 
 
8．日常的
にちじょうてき
な活動
かつどう
の内容
ないよう
として該当
がいとう
する番号
ばんごう
に○
まる
をつけてください。 
（1）家事
か じ
  （2）農業
のうぎょう
・漁業
ぎょぎょう
・林業
りんぎょう
  （3）商 業
しょうぎょう
・事務
じ む
  （4）土木
どぼく
建築
けんちく
 
（5）製造業
せいぞうぎょう
  （6）サービス業
ぎょう
  （7）民生
みんせい
委員
いいん
  （8）ボランティア 
（9）趣味
しゅみ
の活動
かつどう
、習
なら
い事
ごと
  （10）運動
うんどう
教室
きょうしつ
  （11）その他
た
（       ） 
 
9．外 出
がいしゅつ
（散歩
さんぽ
）の頻度
ひんど
：該当
がいとう
する番号
ばんごう
に○をつけてください。 
（1）しょっちゅう（1週間に７日
にち
くらい） （2）時々
ときどき
（1週間に 4日くらい）  
（3）たまに（1週間
しゅうかん
に 2
ふつ
日
か
くらい） （4）ほとんど外出
がいしゅつ
しない（週
しゅう
1回
かい
未満
みまん
）  
（5）その他
た
（            ） 
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10．現在
げんざい
、配偶者
はいぐうしゃ
はおられますか。 
（1）配偶者
はいぐうしゃ
有
あ
り （2）配偶者
はいぐうしゃ
なし（どちらかを選
えら
んでください） 
 
11．お子
こ
さんの有無
う む
：（1）子供
こども
有
あり
      人
にん
 （2）子
こ
ども無
な
し 
 
12．現在
げんざい
、同居
どうきょ
しているご家族
かぞく
について、該当
がいとう
する番号
ばんごう
に○をつけてください。 
（1）ひとり暮
ぐ
らし   （2）高齢者
こうれいしゃ
夫婦
ふうふ
のみの世帯
せたい
  
（3）高齢者
こうれいしゃ
夫婦
ふうふ
と子
こ
ども（子
こ
ども夫婦
ふうふ
も含
ふく
む）世帯
せたい
  
（4）三
さん
世代
せだい
（夫婦
ふうふ
・子
こ
ども夫婦
ふうふ
・孫
まご
）世帯
せたい
 （5）親族
しんぞく
と同居
どうきょ
 （6）知人
ちじん
と同居
どうきょ
  
（7）親
おや
と同居
どうきょ
 （8）その他
た
（               ） 
 
13．重要
じゅうよう
なことを相談
そうだん
する相手
あいて
はどなたですか。該当
がいとう
する番号
ばんごう
のすべてに○をつけて
ください。 
（1）配偶者
はいぐうしゃ
 （2）子供
こども
 （3）姉妹
しまい
・兄弟
きょうだい
 （4）親戚
しんせき
  
（5）友人
ゆうじん
 （6）その他
た
（               ） 
 
Ⅱ．あなたの生活
せいかつ
習慣
しゅうかん
などに関
かん
してお尋
たず
ねします。 
＊この一カ月
いっかげつ
くらいを目安
めやす
にした普段
ふだん
の平均的
へいきんてき
な生活
せいかつ
についてお答
こたえ
えください。 
＊時間
じかん
を記入
きにゅう
する場合
ばあい
には、午前
ごぜん
か午後
ごご
のいずれかを○
まる
で囲
かこ
んでください。 
 
14.寝床
ねどこ
（ベッド・ふとん）に入
はい
る時刻
じこく
は、だいたい、いつごろですか。 
だいたい 午前
ごぜん
・午後
ご ご
      時
じ
      分
ふん
頃
ころ
 
 
15.お酒
さけ
を飲
の
みますか。 
（1）毎
まい
日
にち
飲
の
む  (2)週
しゅう
4日
にち
以
い
上
じょう
飲
の
む （3）週
しゅう
1～3日
にち
飲
の
む 
（4）たまに飲
の
む （5）飲
の
まない 
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16.寝床
ねどこ
に（ベッド・ふとん）に入
はい
る時刻
じこく
は、日
ひ
によって不規則
ふ き そ く
ですか。 
（1）かなり不規則
ふ き そ く
（2時間
じかん
以上
いじょう
の変動
へんどう
） (2)やや不規則
ふ き そ く
（1～2時間
じかん
未満
みまん
の変動
へんどう
） 
（3）やや規則的
きそくてき
（1時間
じかん
未満
みまん
の変動
へんどう
） (4)かなり規則的
きそくてき
（ほとんど定時
ていじ
） 
 
 
17.ふだん、寝床
ねどこ
（ベッド、ふとん）に入
はい
ってから寝
ね
つくまで、どのくらいかかりますか。 
（1）10分
ぷん
以下
い か
 (2)11～20分
ぷん
 (3)21分
ぷん
から 30分
ぷん
 (4)30分
ぷん
を超
こ
える 
 
18.夜中
よなか
（睡眠中
すいみんちゅう
）に、だいたい何回
なんかい
くらい目
め
が覚
さ
めますか。 
（1）目
め
が覚
さ
めない （2）一晩
ひとばん
あたり、だいたい       回
かい
くらい目
め
が覚
さ
める 
 
19．朝
あさ
、目
め
が覚
さ
める時刻
じこく
は、だいたい、いつごろですか。 
だいたい 午前
ごぜん
・午後
ご ご
      時
じ
      分
ふん
頃
ころ
 
 
20.朝
あさ
、目
め
が覚
さ
める時刻
じこく
は、日
ひ
によって不規則
ふ き そ く
ですか。 
（1）かなり不規則
ふ き そ く
（2時間
じかん
以上
いじょう
の変動
へんどう
） (2)やや不規則
ふ き そ く
（1～2時間
じかん
未満
みまん
の変動
へんどう
） 
（3）やや規則的
きそくてき
（1時間
じかん
未満
みまん
の変動
へんどう
） (4)かなり規則的
きそくてき
（ほとんど定時
ていじ
） 
 
21.朝
あさ
、目
め
が覚
さ
めるのが早
はや
すぎることはありますか。 
（1）しょっちゅう（1週間
しゅうかん
に 7日
にち
くらい） （2）時々
ときどき
（1週間
しゅうかん
に 4日
にち
くらい） 
（3）たまに（1週間
しゅうかん
に 2日
にち
くらい） （4）いいえ 
 
22.朝
あさ
、目
め
が覚
さ
めて、寝床
ねどこ
から起
お
き出
だ
すのに、だいたいどのくらいかかりますか。 
（1）10分
ぷん
以下
い か
  (2)11～20分
ぷん
  (3)21分
ぷん
から 30分
ぷん
  (4)30分
ぷん
を超
こ
える 
 
23．起
お
きなくてはならない時刻
じこく
に起
お
きることができますか。 
（1）容易
ようい
に起
お
きられる   （2）少
すこ
し頑張
がんば
れば起
お
きられる 
（3）かなり頑張
がんば
らなければ起
お
きられない  （4）いくら頑張
がんば
っても起
お
きられない 
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24．睡眠
すいみん
時間
じかん
は、だいたいどのくらいですか。（寝付
ね つ
いてから、朝
あさ
、目
め
が覚
さ
めるまでの時間
じかん
） 
だいたい       時
じ
間
かん
      分
ふん
くらい 
 
25.睡眠
すいみん
時間
じかん
は、日
ひ
によって不規則
ふ き そ く
ですか。 
（1）かなり不規則
ふ き そ く
（2時間
じかん
以上
いじょう
の変動
へんどう
） (2)やや不規則
ふ き そ く
（1～2時間
じかん
未満
みまん
の変動
へんどう
） 
（3）やや規則的
きそくてき
（1時間
じかん
未満
みまん
の変動
へんどう
） (4)かなり規則的
きそくてき
（ほとんど定時
ていじ
） 
26.現在
げんざい
の睡眠
すいみん
時間
じかん
は、あなたにとって十分
じゅうぶん
だと思
おも
いますか。 
（1）十分
じゅうぶん
である （2）不足
ふそく
している （3）長
なが
すぎる （4）どちらともいえない 
 
27.ふだんの眠
ねむ
りの深
ふか
さはいかがですか。 
（1）熟睡
じゅくすい
できる  （2）だいたい熟睡
じゅくすい
できる  （3）どちらでもない 
（4）だいたい浅
あさ
い  （5）浅
あさ
い 
 
28.夜中
よなか
に何回
なんかい
くらいトイレに行
い
きますか。 
（1）行
い
かない （2）一晩
ひとばん
に     回
かい
くらい行
い
く （3）その他
た
（          ） 
 
29.夜中
よなか
にねぼけるといわれたことはありますか。 
（1）しょっちゅう（1週間
しゅうかん
に 7日
にち
くらい） （2）時々
ときどき
（1週間
しゅうかん
に 4日
にち
くらい） 
（3）たまに（1週間
しゅうかん
に 2日
にち
くらい） （4）いいえ 
 
30．夜
よる
、眠
ねむ
っているときなどに「かなしばり」にあうことがありますか。 
（1）しょっちゅう（1週間
しゅうかん
に 7日
にち
くらい） （2）時々
ときどき
（1週間
しゅうかん
に 4日
にち
くらい） 
（3）たまに（1週間
しゅうかん
に 2日
にち
くらい） （4）いいえ 
 
31.夜
よる
、眠
ねむ
っているときに「こむらがえり（足
あし
がつる）」を体験
たいけん
することはありますか。 
（1）しょっちゅう（1週間
しゅうかん
に 7日
にち
くらい） （2）時々
ときどき
（1週間
しゅうかん
に 4日
にち
くらい） 
（3）たまに（1週間
しゅうかん
に 2日
にち
くらい） （4）いいえ 
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32.怖
こわ
い夢
ゆめ
を見
み
ることがありますか。 
（1）しょっちゅう（1週間
しゅうかん
に 7日
にち
くらい） （2）時々
ときどき
（1週間
しゅうかん
に 4日くらい） 
（3）たまに（1週間
しゅうかん
に 2日
にち
くらい） （4）いいえ 
 
33.あなたはいびきをかきますか。 
（1）しょっちゅう（1週間
しゅうかん
に 7日
にち
くらい） （2）時々
ときどき
（1週間
しゅうかん
に 4日
にち
くらい） 
（3）たまに（1週間
しゅうかん
に 2日
にち
くらい） （4）いいえ 
 
34.夜中
よなか
に足
あし
をぴくぴくさせたり、蹴
け
っていると人
ひと
から言
い
われたり、あるいは眠
ねむ
くなると 
足
あし
がムズムズして不快
ふかい
になることはありますか。 
（1）しょっちゅう（1週間
しゅうかん
に 7日
にち
くらい） （2）時々
ときどき
（1週間
しゅうかん
に 4日
にち
くらい） 
（3）たまに（1週間
しゅうかん
に 2日
にち
くらい） （4）いいえ 
 
35.眠
ねむ
っているときに息
いき
がとまることがあると、人
ひと
から言
い
われたことはありますか。 
（1）しょっちゅう（1週間
しゅうかん
に 7日
にち
くらい） （2）時々
ときどき
（1週間
しゅうかん
に 4日
にち
くらい） 
（3）たまに（1週間
しゅうかん
に 2日
にち
くらい） （4）いいえ 
 
36.眠
ねむ
れないときにはどのような工夫
くふう
をしていますか。 
（1）寝床
ねどこ
でじっとしている  （2）睡眠
すいみん
薬
やく
の服用
ふくよう
  （3）飲酒
いんしゅ
  
（4）その他
た
（                    ） 
 
37.睡眠
すいみん
薬
やく
や安定剤
あんていざい
を飲
の
む方
かた
は、薬
やく
品名
ひんめい
を教
おし
えてください。 
（1）睡眠
すいみん
薬
やく
（薬
やく
品名
ひんめい
：                ） 
（2）安定剤
あんていざい
（薬
やく
品名
ひんめい
：                ） 
 
昼間
ひるま
の睡眠
すいみん
についてお聞
き
きします。 
※昼寝
ひるね
とは、ご自分
じぶん
の意思
い し
を持
も
ってとる睡眠
すいみん
のことを指
さ
します。 
居眠り
い ね む り
やうたた寝
ね
とは、意図
い と
せずに眠
ねむ
ってしまう睡眠
すいみん
のことを指
さ
します。 
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38.昼寝
ひるね
をしますか。 
（1）しょっちゅう（1週 間
しゅうかん
に 7日
にち
くらい）→39.へ (2）時々
ときどき
（1週 間
しゅうかん
に 4日
にち
くらい）→39.へ 
（3）たまに（1週 間
しゅうかん
に2日
にち
くらい）→39.へ    （4）いいえ→42.へ 
 
39.昼寝
ひるね
をされる方
かた
にお聞
き
きします。昼寝
ひるね
をとる理由
りゆう
をお答
こた
えください。（複数
ふくすう
回答可
かいとうか
） 
 （1）眠気
ねむけ
を感
かん
じるから   (2)習慣
しゅうかん
だから   (3)疲
つか
れを感
かん
じるから 
 （4）健康
けんこう
のために   （5）その他
た
（                 ） 
 
40.昼寝
ひるね
をされる方
かた
にお聞
き
きします。昼寝
ひるね
の効果
こうか
をお答
こた
えください。（複数
ふくすう
回答可
かいとうか
） 
 （1）眠気
ねむけ
がおさまる （2）頭
あたま
がすっきりする （3）元気
げんき
に活動
かつどう
できる 
（4）夜
よる
よく眠
ねむ
れる  （5）疲
つか
れが取
と
れる  （6）その他
た
（           ） 
 
41.昼寝
ひるね
をされる方
かた
にお聞
き
きします。昼寝
ひるね
をするのは、何時
なんじ
からですか。 
 だいたい 午前
ごぜん
・午後
ご ご
      時
じ
      分
ふん
頃
ころ
から 
 
42.昼寝
ひるね
をされる方
かた
にお聞
き
きします。昼寝
ひるね
の所要
しょよう
時間
じかん
（昼寝
ひるね
開始
かいし
から終 了
しゅうりょう
までの時間
じかん
）
はどのくらいですか。 
 だいたい        分
ふん
くらい 
 
43.昼寝
ひるね
をされない方
かた
にお聞
き
きします。昼寝
ひるね
をしない理由
りゆう
を教
おし
えてください。 
（1）夜
よる
眠
ねむ
れなくなるから  （2）怠
なま
けているようにみえるから （3）忙
いそが
しいから  
（4）眠気
ねむけ
を感
かん
じないから （5）体調
たいちょう
を崩
くず
すから（6）その他
た
（          ） 
 
44.昼寝
ひるね
以外
いがい
に居眠
いねむ
りやうたた寝
ね
をしますか。 
（1）しょっちゅう（1週間
しゅうかん
に 7日
にち
くらい） （2）時々
ときどき
（1週間
しゅうかん
に 4日
にち
くらい） 
（3）たまに（1週間に 2日くらい） （4）いいえ 
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45．居眠
いねむ
りやうたたねをされる方
かた
にお聞
き
きします。居眠
いねむ
りやうたた寝
ね
は 1日
にち
合計
ごうけい
でどのく
らいですか。 
だいたい        分
ふん
くらい 
 
46.現在
げんざい
、治療中
ちりょうちゅう
の病気
びょうき
はありますか。 
（1）治療
ちりょう
している （2）いいえ 
 
 
 
 
 
47.現在
げんざい
、治療中
ちりょうちゅう
と答
こた
えた方
かた
は、病名
びょうめい
について該当
がいとう
する番号
ばんごう
のすべてに○をつけてく
ださい。 
（1）高血圧
こうけつあつ
  （2）心臓病
しんぞうびょう
  （3）動脈
どうみゃく
硬化症
こうかしょう
  （4）消化器
しょうかき
疾患
しっかん
  
（5）呼吸器
こきゅうき
疾患
しっかん
 （6）花粉症
かふんしょう
・アレルギー性
せい
疾患
しっかん
  （7）泌
ひ
尿器
にょうき
疾患
しっかん
  
（8）肝臓
かんぞう
疾患
しっかん
  （9）神経
しんけい
系
けい
疾患
しっかん
  （10）腰痛
ようつう
   
（11）自律
じりつ
神経
しんけい
失 調 症
しっちょうしょう
（自律
じりつ
神経
しんけい
機能
きのう
不全症
ふぜんしょう
） （12）精神
せいしん
疾患
しっかん
  
（13）神経症
しんけいしょう
  （14）かぜ （15）皮
ひ
膚
ふ
科
か
系
けい
疾
しっ
患
かん
 （16）白
はく
内
ない
障
しょう
 （17）睡
すい
眠
みん
障
しょう
害
がい
  （18）糖 尿 病
とうにょうびょう
 （19）その他
た
（              ） 
 
48．毎日
まいにち
、会話
かいわ
をする相手
あいて
はどなたですか。該当
がいとう
する番号
ばんごう
のすべてに○をつけてくださ
い。 
（1）配偶者
はいぐうしゃ
 （2）子供
こども
 （3）姉妹
しまい
・兄弟
きょうだい
 （4）親戚
しんせき
 （5）友人
ゆうじん
  
（6）ほとんど会話
かいわ
していない （7）その他
た
（          ） 
 
49．会話
かいわ
の相手
あいて
として、一番
いちばん
、楽
たの
しくて満足
まんぞく
できるのはどなたですか。一つ選んで下さ
い。 
 （1）配偶者
はいぐうしゃ
 （2）子供
こども
 （3）姉妹
しまい
・兄弟
きょうだい
 （4）親戚
しんせき
 （5）友人
ゆうじん
 
（6）ほとんどいない （7）その他
た
（             ）  
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50．楽
たの
しく満足
まんぞく
できる会話
かいわ
の頻度
ひんど
を教
おし
えてください。 
 （1）しょっちゅう（毎日
まいにち
） （2）時々
ときどき
（１日
にち
おき） （3）たまに（1週間
しゅうかん
に 1回
かい
） 
（4）その他
た
（          ） 
 
51．一日
いちにち
の中
なか
で、一番
いちばん
会話
かいわ
するのは何時
なんじ
ごろですか。 
 午前
ごぜん
・午後
ご ご
    時
じ
    分
ふん
ごろ 
 
52．話
はなし
をするときにどのような話題
わだい
が楽
たの
しいですか ※複数
ふくすう
回答可
かいとうか
 
（1）テレビ、ラジオ  （2）新聞
しんぶん
、雑誌
ざっし
   （3）友人
ゆうじん
    （4）旅行
りょこう
   
（5）家族
かぞく
       （6）散歩
さんぽ
      （7）食事
しょくじ
    （8）買い物
か い も の
   
（9）読書
どくしょ
       （10）趣味
しゅみ
     （11）昔
むかし
の思い出
お も い で
  （12）将来
しょうらい
   
（13）世間話
せけんばなし
      （14）健康
けんこう
     （15）仕事
しごと
  
（16）その他
た
（                    ） 
 
53．現在
げんざい
のお気持
き も
ちやお考
かんが
えについてお聞
き
きします。 
「はい」、「いいえ」のどちらかに○
まる
をつけてください。 
1.今
いま
の生活
せいかつ
に満足
まんぞく
していますか はい いいえ 
2.毎日
まいにち
の活
かつ
動力
どうりょく
や世間
せけん
に対
たい
する関心
かんしん
がなくなってきたように
思
おも
いますか 
はい いいえ 
3.生
い
きていることが虚
むな
しいように感じますか はい いいえ 
4.退屈
たいくつ
に思
おも
うことがよくありますか はい いいえ 
5.普段
ふだん
は気分
きぶん
がよいですか はい いいえ 
6.何
なに
か悪
わる
いことが起
お
こりそうな気
き
がしますか はい いいえ 
7.自分
じぶん
は幸
しあわ
せな方
ほう
だと思いますか はい いいえ 
8.自分
じぶん
が無力
むりょく
だと思
おも
うことが多
おお
いですか はい いいえ 
9.外
そと
に出
で
かけるよりも家
いえ
にいる方
ほう
が好
す
きですか はい いいえ 
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10.他
ほか
の人
ひと
より物
もの
忘
わす
れが多
おお
いと思
おも
いますか はい いいえ 
11.こうして生
い
きていることは素
す
晴
ば
らしいと思
おも
いますか はい いいえ 
12.これでは生
い
きていても仕方
しかた
ないと思
おも
いますか はい いいえ 
13.自分
じぶん
が活力
かつりょく
に満
み
ちていると感
かん
じますか はい いいえ 
14.こんな暮
く
らしでは希望
きぼう
がないと思
おも
いますか はい いいえ 
15.他
ほか
の人
ひと
はあなたより恵
めぐ
まれた生活
せいかつ
をしていると思
おも
いますか はい いいえ 
（この表は、「矢富直美著、（ＧＤＳ）短縮版の因子構造と項目特性の検討、老年社会科学 16（1）；29－36，1994」より抜粋引用し、一部改編し
ました） 
 
54.補聴器は使っていますか。 
(1)使っている （2）使っていない 
 
55.話をするときに聞き取りにくいことがありますか。 
（1）常に聞き取りにくい  （2）おおむね聞き取りにくい 
（3）時々聞き取りにくい  （4）聞き取りやすい 
 
56.話すことは好きですか。 
（1）おおむね好きである  （2）好きなほうである 
（3）嫌いなほうである   （4）おおむね嫌いである 
 
57.話すことが好きな理由を教えてください。 
（1）得意である      （2）楽しいから 
（3）話題があるから    （4）満足するから 
 
ご協 力
きょうりょく
ありがとうございました。 
みなさまのご健康
けんこう
とご多幸
たこう
をお祈
いの
りいたします。 
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睡眠
すいみん
に関
かん
するアンケート調査
ちょうさ
 
 
 
5. この調 査
ちょうさ
は、高 齢 者
こうれいしゃ
の皆
みな
さまの昼寝
ひるね
と夜間
やかん
の睡 眠
すいみん
についておうかがいし、不 眠 症
ふみんしょう
の解 決
かいけつ
と満足度
まんぞくど
の高
たか
い生 活
せいかつ
リズムを得
え
るための方法
ほうほう
を検討
けんとう
することを目的
もくてき
としています。 
6. この調査
ちょうさ
では、皆様
みなさま
の個人
こじん
情報
じょうほう
の保護
ほ ご
に努め、皆
みな
さまにご迷惑
めいわく
がかからないように対処
たいしょ
いたしま
す。お名前
なまえ
を記載
きさい
していただき継続的
けいぞくてき
に調査
ちょうさ
する場合
ばあい
には、取
と
り扱
あつか
いと補完
ほかん
を厳重
げんじゅう
にし、他者
たしゃ
に
お名前
なまえ
・連絡先
れんらくさき
などが知
し
られるような心配
しんぱい
はありません。 
7. この調査
ちょうさ
に協 力
きょうりょく
して下
くだ
さるかどうかは、皆
みな
さまの自由
じゆう
な意思
い し
で諾否
だくひ
をお決めください。この調査
ちょうさ
にご協 力
きょうりょく
いただけない場合
ばあい
であっても、皆
みな
さまに不利益
ふ り え き
が生
しょう
じることはありません。 
8. 研究
けんきゅう
の途中
とちゅう
で研究
けんきゅう
の協 力
きょうりょく
を断
ことわ
ることができます。その際
さい
にも皆
みな
さまにはなんら不利益
ふ り え き
をもたら
さないことをお約束
やくそく
します。アンケートの回答
かいとう
に関
かん
して、いつでも中断
ちゅうだん
できます。 
何卒
なにとぞ
、この調査
ちょうさ
の趣旨
しゅし
をご理解
りかい
の上
うえ
でご協 力
きょうりょく
をよろしくお願
ねが
いします。 
 
ご回答いただいたアンケート用紙
ようし
の提出
ていしゅつ
をもって調査
ちょうさ
への同意
どうい
とさせていただきます。 
調査
ちょうさ
にご協力いただける方
かた
は、アンケートにご回答いただいた日付
ひづけ
をご記入
きにゅう
ください。 
      年     月       日 
 
研究
けんきゅう
への協 力
きょうりょく
に際
さい
してご意見
いけん
ご質問
しつもん
がございましたら、気軽
きがる
に研究
けんきゅう
責任者
せきにんしゃ
にお尋
たず
ね下
くだ
さい。 
研究責任者：筑波大学医学医療系 教授 松田ひとみ 
【電話：029‐853－2944  e-mail：matsuda.hitomi.fn@u.tsukuba.ac.jp】 
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Ⅰ  あなたの年齢
ねんれい
・職 業
しょくぎょう
および社会
しゃかい
活動
かつどう
とご家族
かぞく
についてお答
こた
えください。 
1．年齢
ねんれい
：     歳
さい
 
 
2．性別
せいべつ
：0．男
おとこ
 1．女
おんな
 （該当
がいとう
する番号
ばんごう
に○をつけてください） 
 
3．身長
しんちょう
：      ㎝（おおよそで結構
けっこう
です） 
 
4．体 重
たいじゅう
：      ㎏（おおよそで結構
けっこう
です） 
 
5．学歴
がくれき
：最終
さいしゅう
学歴
がくれき
で該当
がいとう
する番号
ばんごう
に○をつけてください。 
 （1）小学校
しょうがっこう
 （2）中学校
ちゅうがっこう
 （3）高校
こうこう
 （4）大学
だいがく
 （5）その他（         ） 
 
6．職 業
しょくぎょう
：該当
がいとう
する番号
ばんごう
に○を付
つ
け、その他
た
には具体的
ぐたいてき
な内容
ないよう
を記入
きにゅう
して下
くだ
さい。 
（1）無職
むしょく
 （2）自営業
じえいぎょう
 （3）常勤
じょうきん
職
しょく
 （4）非常勤
ひじょうきん
職
しょく
 （5）その他（        ） 
 
7． 収 入
しゅうにゅう
：一カ月
いっかげつ
当
あ
たりの収 入
しゅうにゅう
の該当
がいとう
する番号
ばんごう
に○をつけてください。 
 （1）5万円
まんえん
以下
い か
 （2）6～10万円 （3）11～20万円 （4）21万以上 
 
8．日 常 的
にちじょうてき
な活動
かつどう
の内容
ないよう
として該当
がいとう
する番号
ばんごう
に○
まる
をつけてください。 
（1）家事
か じ
  （2）農業
のうぎょう
・漁業
ぎょぎょう
・林業
りんぎょう
  （3）商 業
しょうぎょう
・事務
じ む
  （4）土木
どぼく
建築
けんちく
  
（5）製造業
せいぞうぎょう
  （6）サービス業
ぎょう
  （7）民生
みんせい
委員
いいん
 （8）ボランティア  
（9）趣味
しゅみ
の活動
かつどう
、習
なら
い事
ごと
  （10）運動
うんどう
教室
きょうしつ
  （11）その他（          ） 
 
9．外 出
がいしゅつ
（散歩
さんぽ
）の頻度
ひんど
：該当
がいとう
する番号
ばんごう
に○をつけてください。 
（1）5日以上 （2）4日（1日
にち
おきくらい）  
（3）3日（1週間
しゅうかん
に 2
ふつ
日
か
くらい） （4）0日（週
しゅう
1回
かい
未満
みまん
）  
（5）その他（         ） 
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10．現在
げんざい
、配偶者
はいぐうしゃ
はおられますか 
（1）配偶者
はいぐうしゃ
有
あ
り （2）配偶者
はいぐうしゃ
なし（どちらかを選
えら
んでください） 
 
11．お子
こ
さんの有無
う む
：（1）子供
こども
有
あり
    人
にん
 （2）子
こ
ども無
な
し 
 
12．現在
げんざい
、同居
どうきょ
しているご家族
かぞく
について、該当
がいとう
する番号
ばんごう
に○をつけてください 
（1）ひとり暮
ぐ
らし （2）高齢者
こうれいしゃ
夫婦
ふうふ
のみの世帯
せたい
  
（3）高齢者
こうれいしゃ
夫婦
ふうふ
と独身
どくしん
の子
こ
との世帯
せたい
 （4）三
さん
世代
せだい
（夫婦
ふうふ
・子
こ
ども夫婦
ふうふ
・孫
まご
）世帯
せたい
  
（5）親族
しんぞく
と同居
どうきょ
 （6）知人
ちじん
と同居
どうきょ
 （7）親
おや
と同居
どうきょ
 （8）その他（      ） 
 
13．重要
じゅうよう
なことを相談
そうだん
する相手
あいて
はどなたですか。該当
がいとう
する番号
ばんごう
のすべてに○をつけて
ください。 
（1）配偶者
はいぐうしゃ
 （2）子供
こども
 （3）姉妹
しまい
・兄弟
きょうだい
 （4）親戚
しんせき
  
（5）友人
ゆうじん
 （6）その他（      ） 
 
Ⅱ．あなたの生活
せいかつ
習慣
しゅうかん
などに関
かん
してお尋
たず
ねします。 
＊この一カ月
いっかげつ
くらいを目安
めやす
にした普段
ふだん
の平均的
へいきんてき
な生活
せいかつ
についてお答
こたえ
えください。 
＊時間
じかん
を記入
きにゅう
する場合
ばあい
には、午前
ごぜん
か午後
ご ご
のいずれかを○で囲
かこ
んでください。 
 
14．現在
げんざい
、たばこを吸
す
っていますか。あるいは以前
いぜん
に吸っていたことがありますか。 
（1）現在
げんざい
吸
す
っている（1日
にち
   本
ほん
，   年間
ねんかん
） （2）吸
す
わない 
（3）過去
か こ
に吸
す
っていた（      年前
ねんまえ
まで） 
 
15．お酒
さけ
を飲
の
みますか。 
（1）毎日
まいにち
飲
の
む （2）週
しゅう
4日
にち
以上
いじょう
飲
の
む （3）週
しゅう
1～3日
にち
飲
の
む  
（4）たまに飲
の
む （5）飲
の
まない 
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16．現在
げんざい
のお気持
き も
ちやお考
かんが
えについてお聞
き
きします。 
 
「はい」、「いいえ」のどちらかに○をつけてください。 
質問
しつもん
項目
こうもく
 はい いいえ 
1.今
いま
の生活
せいかつ
に満足
まんぞく
していますか   
2．毎日
まいにち
の活
かつ
動力
どうりょく
や世間
せけん
に対
たい
する関心
かんしん
がなくなってきたように思
おも
いま
すか 
  
3．生
い
きていることが虚
むな
しいように感
かん
じますか   
4．退屈
たいくつ
に思
おも
うことがよくありますか   
5．普段
ふだん
は気分
きぶん
がよいですか   
6．何
なに
か悪
わる
いことが起
お
こりそうな気
き
がしますか   
7．自分
じぶん
は幸
しあわ
せな方
ほう
だと思
おも
いますか   
8．自分
じぶん
が無力
むりょく
と感
かん
じることがよくありますか   
9． 外
そと
に出
で
かけるよりも家
いえ
にいる方
ほう
が好
す
きですか   
10．他
ほか
の人
ひと
より物忘
ものわす
れが多
おお
いと思
おも
いますか   
11．こうして生
い
きていることは素晴
す ば
らしいと思
おも
いますか   
12．これでは生
い
きていても仕方
しかた
ないと思
おも
いますか   
13．自分
じぶん
が活力
かつりょく
に満
み
ちていると感
かん
じますか   
14．こんな暮
く
らしでは希望
きぼう
がないと思
おも
いますか   
15．他
ほか
の人
ひと
はあなたより恵
めぐ
まれた生活
せいかつ
をしていると思
おも
いますか   
（この表は、「矢富直美著、（ＧＤＳ）短縮版の因子構造と項目特性の検討、老年社会科学 16（1）；29－36，1994」より抜粋引用し、一部改編し
ました） 
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ピッツバーグ睡眠
すいみん
質問票
しつもんひょう
（PQSI） 
 
             回答
かいとう
日時
にちじ
： 20   年   月   日   時   
分 
＜記 入 上
きにゅうじょう
の注意
ちゅうい
＞ 
1． あなたご本人
ほんにん
ができるだけありのままに答
こた
えてください。 
2． 答
こた
えは、あてはまる項目
こうもく
にチェック☑するか、または、空欄
くうらん
に直 接
ちょくせつ
ご記入
きにゅう
ください。 
3． 時刻
じこく
を記入
きにゅう
する場合
ばあい
は、午前
ごぜん
・午後
ご ご
いずれかを 必
かなら
ずチェックしてください。 
※ 昼
ひる
の12時
じ
は「午後
ご ご
0時
じ
」、夜
よる
の12時
じ
は「午前
ごぜん
0時
じ
」となります。 
                                           
過
か
去
こ
1カ月
げつ
における、あなたの通常
つうじょう
の睡眠
すいみん
の習慣
しゅうかん
についてお尋
おたず
ねします。 
過去
か こ
1 カ月について大部分
だいぶぶん
の日
ひ
の昼
ひる
と夜
よる
を考
かんが
えて、以下
い か
のすべての質問
しつもん
項目
こうもく
にできる
限り
かぎり
正確
せいかく
にお答
こた
えください。 
 
１． 過
か
去
こ
1か月
げつ
間
かん
において、通常
つうじょう
何時
なんじ
ころ寝床
ねどこ
につきましたか？ 
就寝
しゅうしん
時刻
じこく
 □1午前
ごぜん
 □2午後
ご ご
   時
じ
   分
ふん
ころ 
※昼
ひる
の12時
じ
は「午後
ご ご
0時
じ
」、夜
よる
の12時
じ
は「午前
ごぜん
0時
じ
」となります。 
 
２． 過
か
去
こ
1か月
げつ
間
かん
において、寝
ね
床
どこ
についてから眠
ねむ
るまでにどのくらい時
じ
間
かん
を要
よう
しました
か？ 
約
やく
      分
ふん
 
 
３． 過
か
去
こ
1か月
げつ
間
かん
において、通常
つうじょう
何時
なんじ
ころ起床
きしょう
しましたか？ 
起床
きしょう
時刻
じこく
 □1午前
ごぜん
 □2午後
ご ご
   時
じ
   分
ふん
ころ 
※昼
ひる
の12時
じ
は「午後
ご ご
0時
じ
」、夜
よる
の12時
じ
は「午前
ごぜん
0時
じ
」となります。 
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４． 過去
か こ
1カ月間
かげつかん
において、実際
じっさい
の睡眠
すいみん
時間
じかん
は何時間
なんじかん
くらいでしたか？ 
これは、あなたが寝床
ねどこ
にいた時間
じかん
とは異
こと
なる場合
ばあい
があるかもしれません。 
睡眠
すいみん
時間
じかん
  一日
いちにち
平均
へいきん
 約
やく
   時間
じかん
   分
ふん
 
 
 
５． 過
か
去
こ
一カ
か
月
げつ
間
かん
において、どのくらいの頻度
ひんど
で、以下
い か
の
理由
りゆう
のために睡眠
すいみん
が困難
こんなん
でしたか？ 
最
もっと
も当
あ
てはまるものに☑をつけてください。 
な
し 
１
週
間
し
ゅ
う
か
ん
に
１
回 かい
未
満
み
ま
ん 
１
週
間
し
ゅ
う
か
ん
に
１
～
２
回 かい 
１
週
間
し
ゅ
う
か
ん
に
３
回 かい
以
上
い
じ
ょ
う 
Ａ．寝床
ねどこ
についてから 30分
ぷん
以内
いない
に眠
ねむ
ることができなかったから □0 □1 □2 □3 
Ｂ．夜間
やかん
または早朝
そうちょう
に目
め
が覚
さ
めたから □0 □1 □2 □3 
Ｃ．夜間
やかん
にトイレに起
お
きたから □0 □1 □2 □3 
Ｄ．夜間
やかん
に息苦
いきぐる
しくなったから □0 □1 □2 □3 
Ｅ．夜間
やかん
に咳
せき
が出
で
たり、大
おお
きないびきをかいたから □0 □1 □2 □3 
Ｆ．夜間
やかん
にひどく寒
さむ
く感
かん
じたから □0 □1 □2 □3 
Ｇ．夜間
やかん
にひどく暑
あつ
く感
かん
じたから □0 □1 □2 □3 
Ｈ．夜間
やかん
に悪
わる
い夢
ゆめ
をみたから □0 □1 □2 □3 
Ｉ．夜間
やかん
に痛
いた
みがあったから □0 □1 □2 □3 
Ｊ．上記
じょうき
以外
いがい
の理由
りゆう
があれば、次
つぎ
の空欄
くうらん
に記載
きさい
してください 
【理由
りゆう
】                            
                             
                             
そういったことのために、過去
か こ
1カ月間
かげつかん
において、どのくらいの
頻度
ひんど
で、睡眠
すいみん
が困難
こんなん
でしたか？ 
 
 
 
 
 
□0 
 
 
 
 
 
□1 
 
 
 
 
 
□2 
 
 
 
 
 
□3 
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６． 過去
か こ
1カ月間
かげつかん
における、ご自分
じぶん
の睡眠
すいみん
の質
しつ
を全体
ぜんたい
としてどのように評価
ひょうか
しますか？ 
□0 非常
ひじょう
に良
よ
い □1 かなり、よい □2 かなり、わるい □3 非常
ひじょう
に、わるい 
 
７． 過去
か こ
1カ月間
かげつかん
において、どれくらいの頻度
ひんど
で、眠
ねむ
るために薬
くすり
を服用
ふくよう
しましたか（医師
い し
から処方
しょほう
された薬
くすり
あるいは薬屋
くすりや
で買
か
った薬
くすり
を使用
しよう
した）？ 
□0 なし □1 1週間に1回未満 □2 1週間に 1～2回 □3 1週間に3回以上 
 
８． 過去
か こ
1カ月間
かげつかん
において、どれくらいの頻度
ひんど
で、 車
くるま
の運転中
うんてんちゅう
や食事中
しょくじちゅう
、社会
しゃかい
活動中
かつどうちゅう
など眠
ねむ
ってはいけないときに、起
お
きていられなくなり困
こま
ったことがありました
か？ 
□0 なし □1 1週間
しゅうかん
に 1回
かい
未満
みまん
 □2 1週間
しゅうかん
に 1～2回
かい
 □3 1週間
しゅうかん
に 3回
かい
以上
いじょう
 
 
９． 過去
か こ
1カ月間
かげつかん
において、物事
ものごと
をやり遂
と
げるのに必要
ひつよう
な意欲
いよく
を持続
じぞく
するうえで、どの
くらい問題
もんだい
がありましたか？ 
□0 まったく問題
もんだい
なし □1 ほんのわずかだけ問題
もんだい
があった  
□2 いくらか問題
もんだい
があった □3 非常
ひじょう
に大
おお
きな問題
もんだい
があった 
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会話
か い わ
交流
こうりゅう
に関する
か ん す る
調査
ちょうさ
 
            ID
Ｉ Ｄ
             
回答
かいとう
日
び
    月
がつ
   日
にち
 
 
以下
い か
の質問
しつもん
についてあてはまるものに○
まる
をつけてください。 
＊最近
さいきん
一ヶ月くらいを目安
め や す
とした普段
ふ だ ん
の平均的
へいきんてき
な生活
せいかつ
についてお答え
お こ た え
ください。 
 
1. 会話
か い わ
交流
こうりゅう
は好き
す き
ですか 
（1かなり好き
す き
である  （2）好き
す き
な方
ほう
である   
（3）嫌い
き ら い
な方
ほう
である     （4）かなり嫌い
き ら
である 
 
2.会話
か い わ
交流
こうりゅう
をする相手
あ い て
はどなたですか。該当
がいとう
する番号
ばんごう
すべてに○
まる
をつけてください。 
（１）配偶者
はいぐうしゃ
  （2）子供
こ ど も
  （3）姉妹
し ま い
・兄弟
きょうだい
  （4）親戚
しんせき
  （5）友人
ゆうじん
 
（6）孫
まご
・ひ孫
ひ ま ご
  （7）ほとんどいない   （8）その他
  た
（              ） 
 
3. 会話
か い わ
交流
こうりゅう
の相手
あ い て
として、一番
いちばん
楽しく
た の
満足
まんぞく
できるのはどなたですか。 
（１）配偶者
はいぐうしゃ
  （2）子供
こ ど も
  （3）姉妹
し ま い
・兄弟
きょうだい
  （4）親戚
しんせき
  （5）友人
ゆうじん
 
（6）孫
まご
・ひ孫
ひ ま ご
    （7）ほとんどいない（8）その他
た
（              ） 
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4. 会話
か い わ
交流
こうりゅう
の主
おも
な話題
わ だ い
は何
なに
ですか。 ＊複数
ふくすう
回答可
かい と う か
 
（1）テレビ・ラジオ  （2）新聞
しんぶん
、雑誌
ざ っ し
  （3）友人
ゆうじん
  （4）旅行
りょ こう
  （5）家族
か ぞ く
   
（6）散歩
さ ん ぽ
        （7）食事
し ょ く じ
      （8）買い物
か い も の
    （9）読書
どく し ょ
   （10）趣味
し ゅ み
   
（11）昔
むかし
の思い出
お も い で
  （12）将来
しょうらい
      （13）世間話
せけんばなし
   （14）健康
けんこう
  （15）仕事
し ご と
   
（16）経済
けいざい
       （17）その他
た
（                  ） 
 
5. 会話
か い わ
交流
こうりゅう
をするときにどのような話題
わ だ い
が楽しい
た の
ですか ＊複数
ふくすう
回答可
かい と う か
 
（1）テレビ・ラジオ  （2）新聞
しんぶん
、雑誌
ざ っ し
  （3）友人
ゆうじん
  （4）旅行
りょ こう
  （5）家族
か ぞ く
   
（6）散歩
さ ん ぽ
        （7）食事
し ょ く じ
      （8）買い物
か い も の
    （9）読書
どく し ょ
   （10）趣味
し ゅ み
   
（11）昔
むかし
の思い出
お も い で
  （12）将来
しょうらい
      （13）世間話
せけんばなし
   （14）健康
けんこう
  （15）仕事
し ご と
   
（16）経済
けいざい
       （17）その他
た
（                  ） 
 
6.一日の中で会話
か い わ
交流
こうりゅう
をする頻度
ひ ん ど
を教え
お し
てください。 
（1）ほとんどしない  （2）1回   （3）2回   （4）3回    （5）4回    
（6）5回以上 
 
7.楽しく
た の し く
満足
まんぞく
できる会話
か い わ
交流
こうりゅう
の頻度
ひ ん ど
を教
おし
えてください。 
（1）なし  （2）1日  （3）2日   （4）3日  （4）4日  （5）5日以上 
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8. 会話
か い わ
交流
こうりゅう
をしている場所
ば し ょ
はどこですか。＊複
ふく
数
すう
回
かい
答
と う
可
か
 
（１）自
じ
宅
たく
   （2）友
ゆう
人
じん
宅
たく
   （3）子
こ
供
ども
宅
たく
   （4）親
しん
戚
せき
宅
たく
   （5）公
こう
民
みん
館
かん
 
（6）趣味
し ゅ み
活動
かつどう
の場
ば
   （7）健康
けんこう
教室
きょうしつ
の場
ば
  （8）レストラン（喫茶店
き っ さ て ん
、食堂
しょくどう
等
など
） 
（9）道端
みちばた
   （10）その他
た
（                  ） 
 
9..一日
いちにち
の中
なか
で、一番
いちばん
、会話
か い わ
交流
こうりゅう
するのは何時
な ん じ
ごろですか。 
                        （午前
ご ぜ ん
、午後
ご ご
両方
りょうほう
の方
かた
は各々
おのおの
お答
こた
えください） 
（1）午前
ご ぜ ん
       時
じ
      分
ふん
ごろ 
（2）午後
ご ご
       時
じ
      分
ふん
ごろ 
 
10.一回
かい
あたりの会話
か い わ
交流
こうりゅう
をする時間
じ か ん
はどれぐらいですか。 
              分
ふん
ぐらい 
 
11.一日に会話
か い わ
交流
こうりゅう
をする時間
じ か ん
はどれぐらいですか。 
              分
ふん
ぐらい  
 
12. 会話
か い わ
交流
こうりゅう
をしている時
とき
に使
つか
う言葉
こ と ば
はどのような言葉
こ と ば
ですか。 
（１）ほとんど地域
ち い き
のことば   （2）地域のことばと共通語の混合 
（3） ほとんど共通語
きょうつうご
      （4）その他 
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生 活 リ ズ ム 表             お名前                  ID       
睡眠、食事、活動と入浴について、開始から終わりまで、下記の表に線を引いてください。    
※時間はおおよそで結構です 
記入の仕方については、例を参考にしてください。   ※時間はおおよそで結構です。    
  
月 日   項   目  
０
時 
１ ２ ３ ４ ５ ６ ７ ８ ９ 10 11 12 13 14 15 16 17 18 19 20 21 22 23 
例 
夜間の睡眠（就床から起床まで） 
                        
活動（散歩、運動、園芸、手芸など） 
           
体
操 
      
散
歩 
       
入 浴 (シャワー、足浴を含む) 
                        
睡眠薬の使用（服用した時間に○印） 
                       ○ 
飲酒（開始から終了まで） 
                        
会話（相手と場所を記入） 
※できたら話の内容も記入 
         
 
夫
家 
 
          
 
家
族
家 
 
     
その他（お茶は○、夜間のトイレは▲、
タバコなどは語句を記入） 
▲  ▲    タ
バ
コ 
 
    タ
バ
コ 
 ○   ○   タ
バ
コ 
○   
昼間の睡眠（昼寝、居眠り、うたた寝など） 
1
回
目 
開始13 時00分から 
 
  30  分間 
2
回
目 
開始 15時 00分から 
 
  20 分間 
3
回
目 
開始 20時30 分から 
 
  15分間 
食 事 (朝、昼、夕、おやつ、など) 
朝
食 
開始7時00分 
 
から 30分間 
昼
食 
 
開始12時00分 
 
から30 分間 
夕
食 
開始19時00分 
 
から60分間 
お
や
つ 
開始15時00分 
 
から 15分間 
お
や
つ 
開始 時 分 
 
から  分間 
開 始 
  です 
 
 
  月 
 
  日 
  項   目  
０
時 
１ ２ ３ ４ ５ ６ ７ ８ ９ 10 11 12 13 14 15 16 17 18 19 20 21 22 23 
夜間の睡眠（就床から起床まで） 
                        
活動（散歩、運動、園芸、手芸など） 
                 
 
       
入 浴 (シャワー、足浴を含む) 
                        
睡眠薬の使用（服用した時間に○印） 
                        
飲酒（開始から終了まで） 
                        
会話（相手と場所と内容を記入） 
                        
その他（お茶は○、夜間のトイレは▲、
タバコなどは語句を記入） 
       
 
                
昼間の睡眠（昼寝、居眠り、うたた寝など） 
 
1
回
目 
開始   時   分から 
      分間 
2
回
目 
開始  時   分から 
      分間 
3
回
目 
開始   時   分から 
       分間 
食 事 (朝、昼、夕、おやつ、など) 朝
食 
開始 
  時  分 
から  分間 
昼
食 
開始 
  時  分 
から  分間 
夕
食 
開始 
  時   分 
から   分間 
お
や
つ 
開始 
  時  分 
から  分間 
お
や
つ 
開始 
  時  分 
から  分間 
楽しい話 
